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Die    Ateleetasis     piilmoimm    iieugebonier 

Kinder.   . 

Nftcb  Dr.  EDUARD  JÖRG.  ^> 


Dir  erste  Schilderung  dea  hier  niiher  zv  betrachtenden 
Leidens  lieferte  deraelbe  Verfasier  Cetn  Sohn  des  be- 
kannteoL  Jörg)  in  sefiner  im  Jälire  1832  erschienenen 
Inanguraldissertatioiu  Die  Leipsciger  Entbindangsanstnlt 
bot  ihin  reiche  Geleg^heit  zu  Lelcheii5ffnung;en  Ton 
Todtg^bornen  und  veriSt^rbekien  NeO^^borne»,'  wobei  es 
ihm  auffiel,  d|iss  bei  letzteren  Sftera  ofe  Lungen  grossen- 
theils  noch  kompakt,  lorannfoth,  von  atmosphärischer 
Luft  aT^o  nicht  durlhdruiigen,  mni  von  deren  Sauerstoff 
noch  nicht  gerolbet,  mit  einem  Woi^  Im  FotalMstande 
gefunden  werden.  Er  fühlte  sick  veranlasst,  den  Ur- 
sachen und  dem  Zasammenhange  der  bei  den  Gestor* 
benen  zum  Vorschein  gehommesnen,  so  verschiedenen 
und  rSthsciihaften  ZufalRe  durch  genaue  Beobachtang  fles 
Verlaufes  der  Geburteti ,  des  Befindeos  der  Kinder  und 
diA*ch  sotgsäm  angestellte  Zef^ltedemngen  naehzn«- 
fors(A0n^  und  ua<:hdem  er  mehrere  Jirhre  *Ue  sich  Ihm 
daÄretenden  f^älle  .hies^u  benutzt  ha;^te,  gelang  es  Ihm, 
sich  ehi  klares  Bild  von  dem  unvoIIkoiMiierien  Athmen, 
der  mangelhaften  Ausdelinuttg  und  Entwicklung  der 
Lungen,  so  wie  von  den  mit  lieiden  zusammenhängenden 


*)  Die  Fötüslutigfe  im  gebornen  Kinde  PSr  Pathologie,  Therapie 
naini  ^Iferkh^Hclie  A'r2ii€fiwisse08ohaft  geschildert  von  ^  Jöao. 
tjrrhaaia  ISdS» 
AnMäm  K  -  1  * 
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spasmoflisclien 5  apoplektJsclien,  ^siiffokatÄtisclieii,  eiif» 
ziiiidlichen  und  atroplilsclien  Erscheiiiüiigen  zu  ent- 
werfen, und  als  Ursache  dieses  Cyclus  pathologischer 
Zustände  die  Hindernisse  der  ii^t  dem  kindlichen  Leben 
beginnenden  Respiration  zti  entwickeln.  Der  Verfasser 
hat  das  in  Rede  stehende  organische  Lungenleide'n  mit 
dem  Namen  Atchctasis  pulmonum  belegt.  Es  v  beruht, 
wie  schon  bemerkt ,  auf  dem  Verharren  eines  ^rössern 
oder  kleinem  Theiles  der  Lunge  im  Fötalzustande. 
Die  Ursachen  dieses  iinvollkommenen'  Äthmens  sind 
nun  zwar  sehr  verschiedener  Art,  allein  §{e  bringen 
doch  in  allen  Fällen  im  Wesentlichen  denselben  Eifdg 
hervor;  jedoch  ist  der  Zustand  der  Neugeborft^nvor 
dem  eigentlichen  Hervortreten  der  die  Krankheit  charak- 

-  terisirenden  Erscheinungen  ein  Verschiedener,  vfesshalb 
er  in  Betrachtung  gezogen  zu  werden  verdient»,  ehe 
wir  zum  Bijde  der  Kraiikheit  selbst  uns  wendeir. 

Nach  sehr  Je^hten  und  schnellen  ^Seburten '  sieht 
man  zuweilen  anscheinend  ganz  kräftige*  Kinder  "fast 
regungslos  und  schwach.,  "obwohl  ^ie  asphyktisch  zur 
Welt  kommen,  die.  Extremitäten  hängen  abwärts,  die 
Stimttie  ist  nn^  schwach  und  wimmernd,  das  Athmcn 
mangelhaft,  die  Srust  hebt  sich  nur  wenig  dabei  uirfl 
erhält  nicht  ihra  gehöiige  Wölbung,  imd  die  Augen 
sind  nur  halb  geöffnet;  die  Kinder  w^ei'den  durch  An- 
wendung eines  warmen  Bi^es,  e<!*ras  kräftiger,  die  Re- 
spiration aber.  M^iht  i^auj^elhaft  und  asthmatisch.  Da- 
gegen komoten  bei  schweren  Geburten  die  Kinder 
häufig  asphyktisch  zur'  Welt;  die  ersten  schwaclien  ^ 
Athmungsversücbe  ve^^stärken  sith  nur  langsam ,  und 
erst  spät  gelahgt  die  Refi[piration  bei  einigen  solchen 
Kindern  zu  der  Vollkommenheit,  die  zur  Fortsetzung 
des  Lebens  erforderlich  ist.    Bleiben  diese  Respirations- 

^bemiihungen  ohne  den  gehörigen  Erfolg,  so  lassen  die 
allmählig  wiederkehrenden  Athemzüge  die  normale  Dauer 
und  Tiefe  vermissen,   lautes   Schreien  hört  man  gar. 
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nicbt,  hoclistens  nur  eine  schwache  wimmernde  Stimme, 
df^  Au^e^  halten  sich  meist  gesthlossen  nnd  werden 
nur  mül^saiQ  geöffnet,  die  Gliedmässen  scheinen  wie 
gelähmt  odjer  Verden  erst  spät  und  trage  bewegt. 
Alle»  diese  Zufölle  danern  um  so  länger,  je  weniger 
etTv^  das  wäiirend  der  Gehurt  mechanisch  aufgeregte 
Oebirn  belebende  Reizmittel  yerträgt.  Kranke  Kinder 
dieser  Art  'zeigen  steh  im  warmen  Bade  nur  wenig 
munterer«)  die  Schwäche  wälrrt  bei  ihnen  fort,  und  bald 
schlummern  sie  entweder, nur  von  leichten  Zuckungen 
gestört,  oder  sie  liegen,  mit  offenen  Augen  schlaff  nnd 
rtthig;  die  bbjerflädhliclien  und  kurzen  Athemzuge  sind 
kaum  w^rznnehmea«  Ist  aber.  Unreifbeft ,  zu  grosser 
Blutverlust  oder  irgend  eine  andere  das  Leben  unter* 
drückende  Veranlassung  die  Ursache  der  Schwäche  des 
I^^g^ebomen,  so  fallen  die  Erscheinungen  dieses  Zu- 
Standes  fast  gänzlich  mit  dem  oben  bei  den  zu  schnell 
Gehörnen  angegebenen  znsamme«.  Obgleich  in  der 
ersten  Klasse  solcher  Kranken  Ueber^chuss  an  Oxygen 
im  Neogebornen,  und  folglich  geringes  Bed&rfniss  zu 
athmen,  in  der  zweiten  Unterdritckung  der  Lebens- 
kräfte von  einem  Leiden  des  Gehirns  ßier  des  Bflcken- 
marks  herrührend,  und  |n  der  drittes  allgemeine 
Schwäche  Veranlassung  zu  der  AtelektaSis  der  Lungen 
geben ,  so  besteht  doch  nur  in  den  ersten  Stunden 
nach  der  Entbindung  einige  Verschiedenheit  in  den 
Symptomen  derselben  fort.  ' 

Krankheitsblld. 
Die  einige  Stunden  nach  der  Gebmt  heivoftretendett 
konstanten  JSymptome  iev  Aulectasis* pidmonum  sind  nun' 
aber  fcdgender  die  allgemeine  Schwacher  abgerechnet, 
scheiifen  sich  die  Kinder  wohl  zu  befinden ,  daher 
machep  sie*  noch« Versuche  zu  saugen,  ob  ihnen  diess 
gleich  nur  in  e|pem  .geringen  Grade  gelingt.  Bei 
Einigen  wird  um  Sen  Mund  eine  graubläuliche  vorüber- 
gehende Färbung  sichtbar,  allgemein  hingegen  überfliegt 
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vo»  Zeit  Z0  Zelt  eine  blftorotlie  Farbe,  äbdicb  der 
beim  beftigea  Presse»  oder  bei  Erstfckvngszu^llpn  eftt^ 
stehenden,  den  gimzeii  Körper,  doch  vorzüglich  dfts 
Ge&^bt.  Dos  Athme»  geht  oberflächlich  von  Statt€i^ 
die  Stimme  ist  katim  borbar  Und  klagend ,  das  Saugen 
vnvoHstäindig,  der  Schlaf  dauert  entweder  imgebührlich 
lange  oder  fehlt  fest  gänzttcb,  im  letztern  FaHe  bleiben 
die  Atrgen  nicht  selten  fortwähiiend  geißnet  und  Körper 
und  GHedmassen  liege«  feAt  unbeweglich.  Den  zareHen 
oder  dritten  Tag  nach  der  Gebiirf,  .seilen  später,  sIeUeu 
sich  Krämpfe,  zuweilen  nur  im  -Gesichte,  meist  aber 
auch  zugleich  in  andern  Muskeln  ein  und -BÜden  öfter» 
abgesonderte  Paroxysmen,  in  welchen  sich  die  Augen 
nach  ol»en  und  einwärts  drehen  und  s«^  nach  innem 
schielen,  dass  zuweilen  beide  Pupillen  gans»  in  den 
imiem  Augenwinkeln,  festgehalten  werden.  Meist  ist 
die»  Haut  kalt  nnd  ipit  kaltem  Schweisse  bedeckt.  Die 
Blässe  der  Haut  verwandelt  sich  zuweilen  plötzlich 
Ins  91äulfche^  b#sQnder&  um  Mund  und  Nase,  deren 
FKigel  na^k  aussen  gezogen  sind ,  wie  wenn  ein  Kind 
die  Kasentöeher  mit-  Anstrengung  zu  erweitern  suclit. 
Die  Itidde  Färbung  um  Nase  und  Lippen  rührt  von 
Störung  d#r  Girculation ,  befi^ndei*s  in  den  Haasgefässen 
her  und  ist  «Sn  •  pathognomonisches^  Kennzeichen  von 
Brustk«ankbeit  der  Neugebornen.  Das  Saugen  l&Ut 
entweder  sehr  schwer  oder  wird  auch  ganz  unmögüclt, 
und  bei  einigen  Kindern  auch  das .  Schlucken.  Einen 
Laut  geben  sie  seltetf'Von  sich,  und  wenn  es  i^eschieht, 
nur  einen  Xfl"^i^i^"den;,  heisern,  pfeifenden,  oder 
piepenAen,  wie  im  Croup;,  doob  röcheln  sie  mitunter 
leise  oder  huSteln  ancli,  nuweilen.  den  Tag  über  mehrere 
Male.  Mund  und  Augen  zeigen  sich  uM^istentheib:  ganfl& 
offen  und  die  etwat  erweiterten  «tacken  Papillen  fest 
immer  in  einer  und  derselben  ^Richtgpg.  Trismus  und 
auffallendes  Schwitzen  am  Kopfe  gehöre«  unter  die 
nicht  beständige  Symptoncie  dieses  Leidens» 
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Nach  des  Verfassers  ^eobacbtungeh  födten  die 
hier  angegebenen  Zufälle  nie  im  ersten  Paroxysmus, 
Im  Gegeniheil  fol^  diesem  eine  Remission,  die  Kon- 
vulsionen vermindern  sich  nnd  boren  nach  und  nach 
ganz  auf,  die  Haut  wird  warm,  die  Augen  Sffnen 
sich  entw^^  oder  schliessen  sieh,  der  Kopf  nimmt 
seine  natürliche  Lage- wieder  ein,  das  Röcheln  ver- 
Herf  sich  gänzlich  oder  vermindert  sich  wenigstens , 
die  Fähigkeit  zu  -saugen  kehrt  wieder,  doch  bleibt' 
eine  mefkbavere  Schwäche  zurück,  als  vor  dem  Zu- 
nehnien  der  Krankheitssymptome  vorhanden  war,  und 
i^eigt  in  Verbindung  mit  dem  noch  fortdaueroden 
Röcheln ,  Hüsteln  und  der  nmnächtigen  Stimme  dem  . 
genliaen'  Beobachter,  dass  das  Lieben  ia  grosser  Ge- 
1&4flr  schwebte.  *     • 

Gelingt  es  9er  Kuni^,  durch  die  gaeigneten  Wtiel 
und  unänsgesetzte  So^i>*g&lt  die  Hefti^eit  der  Krankheit 
zubrechen,  so  Ititt  der  zweit«  Anfall,  bedeutend  ge- 
linder auf,  als  der  erstere.  Die  tonischen  und  klonischen 
Krämpfe,  dasRöehgln,  die  Athmungsbeschwerden  nebst 
der  Heiserkeit  der  Stimme  kehren  nach  Verlauf  von 
ungefähr  vierundzwanzig  Siunden  wieder  heflig  zurück 
und  lassen  in  kurzer  Zeit  tP^dermach.  Die  Haut  wird 
weniger  halt  und-  weniger'  bläulich  durchsfeheinend  ge- 
förbl;,  das  Verm^^n  zu  schlucken  ni^t  gänzlich. auf- 
gehoben oder  auch  schneller  wieder  hecgestellt;  die 
idlgiimeine  Schwäche  veiWndert  steh ,  und  -bald  nach 
dem  zweiten  Anfalle  sangen  die  Kleinen  wieder.  Die 
fortschreitende  Besserung  spricht  -sicli  durch  vollkom- 
meneres Sauge«,  muntereres  Schreien  j  freieres  Bewegen 
der  Gliedmassen*  qn*  dös  ganzen  Körpers ,  'durch  das 
Schliessen  lies  Muntfes  und  ruhigen  Schlaf  unverkenn- 
bar attlä.  Die  in  längeren  Zwischenräumen  und  immer 
geNnder  wiederkehrenden  Anfälle  von  Schwäche  und 
Konvulsionen  berechtigen  zur  sichern  Hoffnung  baldiger 
Genesung,    die    durch   kräftigeres  Saugen  und   durch 
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tieferes  und  VQllkoinmeneres  Respiriien   g^rdert  und 
bearknndet  wird. 

Im  Gegensatze  dieser  gelindetn  Krai|ktieitsäusserangen 
und  der  sicli  mindehiden  Heftigkeit  des  Uebels  ~  nimiiit 
man  nacli  dem  ersten  Aufalle  grössere  ScIi wache  und 
Hinfälligkeit ,  das  Zurückbleiben  von  Rdcjieln  und 
Heiserkeit  der  wimmernden  und  schwachen  Stimme  und 
zuweilen  wiederkehrendes  Hüsteln  wahr*  in  der«  Re- 
mission liegen  die  Kinder  mit  halbgeöffneten  Aqgen 
schlaflos  und  werden  sogar  auch  wäbreqd  dieser  j^on 
leichten  Zuckungen  des  Mundes  und  von  Krämpfen 
der  Handbeuge-  ijnd  dei^  Augenmui^keln  heinigesucht* 
Dem  kurzen  Nai:h\^u»e  von  zwölf  bis  seclizehn  Stunden 
folgt  eine  heftigere  ui^d  anhaltendere  Exacerimtion  ^  in 
welcher  das  Vermögen ^.^ir  saugen  und  zu  schkiclien 
unterdrückt  itnd  die  Haut  kak  und  Mass  wird.  Mit 
der  Blässe  wechselt  jedoch  auch  iu  den  eq^tem  Aufallen 
öfters  die  blapbraune  Farbe  ülier  dw  ganzen  Körper, 
und  der  in  den  Bronchien  sich  anhäufende  Schleim 
lässt  jeden  Augenblick  einen  Stickfluss  befürchten.  Die 
Augen  erscheiu^U:  so  verdreht,  das»  man  kaum  einen 
kleinen  Theil  der  iPupttlen  sehen  kann,  die  Hände  sind 
fest  zusammengebaut,  die  F|^sszehen  in  steter  Beugung, 
uiid  Arme  u^^  Schenkel  beständig  an  den  Rui^pf  an- 
gezogen* Die  Ausloerungei»  des  Mastdarms  erfolgen 
entweder  träge  odm*  setzen  Ijjigere  Zeit  ganz  aus.^ 
Qefters  glaubt  man  schon,  das»  das  arme  Leben  durth 
Erstickung,  oder  durch  Apoptei^ie  geendet  btf>e  t  denn 
die  Athemzüge  ^  bleiben  bisweilen  eine  halbe  bis  za 
fünf  Minuten  ganz  weg, «wobei  die  liv|d^  Hautfarbe  in 
ein  wirkliches  Puukelblau^  oder  Bsai^nblau  verwandelt 
wird,  die  Augäpfel  werden  so  nach  o6en  und  unten  ge- 
zogen, dass  nur  die  i/seisse  Scierotica  noch  siehtbar 
ist,  beträchtliche  Kälte  überläuft  diis  gesammte  Haut, 
und  dennodi  kehrt  nach  der  genannteu  Zeit  das  Athmen 
zurück,   das    unter    entsetzlichem   Röcheln   und    nach 
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einfgfti  tiefen  und  senfeetil^QHcIien  füigen  einigermassen 
wieder  hergestellt  wirdw  .Anfangs  kommeD  die  Inspl- 
ratianen  seltener  und  sind  jedesmal  mit  den  quälendsten 
Anstrengungen^  mit  Zuckungen  und  Yerdrehnngen  der 
Augen  rerbunden  und  gleichen  ganz  einem  gewaltsanm 
Schnappt  nach  Luft.  Kaum  hält  ma»  es  f&r  möglieb, 
dass  ein  so  leidendes  Kind  wieder  hesser  werden  könne, 
da  die  Pausen  zwischen  toi  Atbemziigen  zu  lange 
dauern  und  die  dnnkelrothe  Farbe  der  Haut  die  dem 
Leben  höchst  gefahrliche  Beschaffefftheit  ^es  Blutes  an- 
zeigt. Nach  und  nach  gewinnt  indbssen  das  Athmen 
wieder  etwas  mehr  an  Bestand,  die  natürliche  Farbe 
der  Haut  verdrängt  die  blaue,  das  Kind  wird  wärmer 
urf4.,verdreht  die  Augäpfel  weniger,  kurz  der  Nachlass 
mehrerer  schwerern  Krankheitsäusserungen  kündigt  eine 
neue  Remission  an. 

Doch  auch  diese  ist  wieder  ron  drohenderen 
Symptomen  bejgleitet,  als  die  vorhergehenden ,,  besonders 
Von  grosserer  Schliche  und  Abspannung.  Die  sich 
vevi^rkenden  klonischen  und  tonischen  Krampe«, 
schweige»  weniger,  das-Saugen  und  Schlucken  bleibt  fast 
ganz  unausführbar,  und  Röchtln,  Hüsteln  und  sthweres 
.  beengtes  Athmen  währen  fort.-  Dabei  geTien  die  sämmt- 
lichen  Vei*riehtangen  des  ganzen  Organismus  so  träge 
y^  Statten ,  dass  es  schweif  hält,  selMge  zu  bemerken. 
Der  allgemeine  Cellapsus,  die  äusserste  Magerkeit,. 
iid>st  der  blassen  Haut  ^  die  Folgen  des  Mfng^ls  aller 
JEmährttiig  und  das  patte  glanzlose  Auge  geben  den 
Kindern  dai9  Ansehen  von  alten  abgelebten  Personen. 
Kaamücb^int  est  möglich,  dass  das  schwache  Leben  einen 
neuen  Anfiel  ai^uhalten  vermöge ,  und  doch  wird  der 
nächste  abermals  heftigere  Paroxysmus  und  zuweilen 
mehrere  folgende  ül>erstanden ,  bevor  die  Lebenskraft 
gänzlich  erlischt. 

Nach  einem   kurzen  Zwischenraum  stellt  sich   iie 
dritte  Exacerbation  mit  heftigei*en  Athmungsbeschwerde», 
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quälenderem  .Rocfaehi,  öfterem  Blanwerden,  länj^em 
Aussetzen  der  Respiration ,  den  qualvollsten  Versuchen, 
tiefer  zu  athmen,  oder  den  g^6lösten  Schleim  aiMszu- 
stossen ,  Verdrehen  der  Äugten  y  krampfigen  Beulen  der 
Finder  und  Zehen  und  Anziehen  der  Gliedmassen  ein. 
Die  Konvulsionen  w^erden  inr  Geo^ensatze  zu  (jleh  übrio:en 
Symptomen  vregen  der  gaaelfchen  Erschlaffung;  schwächer 
und  an  der  Stelle  der  frMieren  Zuckungen  mit  Augen^ 
Mund  und  Extremitäten  zugleich ,  tritt  oft  eine  Art 
Starrkrampf,  mit  aujtfgestreckten  Gliedern,  zuriickge- 
bogenem  Kopfe,  geschlossenem  Munde,  auf-  und  ein- 
wärts gerichteten  Pupillen,  aber  eingebogenen  Fingern 
und  Zehen-,  gewöhnlich  zu  gleicher  Zeit  mit  dem  Blau- 
werden ^er  Haut  ein,  und  verliert  sieb  alln^fto; 
wiedef,  wenn  sich  dieses  vermindert.  Nachdem  während 
der  häufigen  Wiederkehr  di^er  Erstickung  oder  apo- 
plektischen  Anfalle  ein^  HSe,  ganze  oder  mehrere 
Stunden  verflossen,  wftd  ^Ider  ein  neuer  Nachlass 
bemerkbar,  der  jedoch  abermals  von  kürzerer  Dauer 
ah  der  vorhergehende  ist.  Veberhaupt .  werden  gegen 
das  Ende  der  Krankheit  die  Anfälle  länger  und  kehren 
öfter  wieder.  IHe  ensitereti  finden  täglich  nur  einmal 
statt,  und  gefien  imcb  einer  halben  oder  einer  ganzen 
Stunde  vorüber,  die  folgenden  kommen  täglich  mehr* 
mals  Hiid  gegen  las  Ende  des  Lebens  sdle  zwei  Stunden 
und  noch  öfter;  «Hein  je  seltener  sie  zu  Anfang  sind, 
desto  heftiger,  d.  h.  desto  hervorstechender  ej>scheinen 
sie  gegen  die  Äpyrexie ,  besonders  wegen  der  stärkere» 
Ko^ulsionen ,  und  je  häufiger  sie  siA  in  Ende  ein-  "* 
finden ,  desto  weniger  unterscheiden  ste  sich  von  dem 
Nachlasse,  weil  die  Zufälle  schon  in^dfesem  fast  den 
höchsten  Grad  erreicht  haben.  Denn  kaum  kann  di^ 
Exacerbation  etwas  Schlimmeres  mit  ^ich  fähren,  als 
was  die  Krankheit  in  der  Apyrexie  zu  bekämpfen  hat: 
Unvermögen  zu  schlucken  und  zu  saugen,  zu  .schreien 
und  isich   zu   bewegen,    kaum    hörbare j    wimmernde', 
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heisere  Stimme)  kurzes,  Ii5«hst  oberfläcMlch^^  Albnen, 
gSBzlichej  Mang^el  Vier  EgMihning,  nvirkliche  Atropbia 
TM  L^benssch^ciie   und   diese  wieder  von  jener  her- 
rührend. 
^^        ^         Äiisg^änge  der  Krankheit. 

;'  I.Id  GenesHH^.  Fälle  von  vollkommeii^r  Heilung 
lldnne»  nur  in  leichteren  Graden  der  Krankheit  oder 
b^  auf^enblicklicher  Bülfe  An  den  ersten  Minoten  oder 
Viertelstiiiide&  nach  der  Gei^urt  moglith  seyn,  w&hreud 
die  übrigen  Grade  nur  eine  iiebr  q^er  weniger  bedingte 
Heilung  oder  gar  keine  zulassen!  * 

^  jS.  Ueberg'änge  in  an4ere  Kranklfeiten 
oder  sekundäre  clircmisch- pathologische  jbisfäiide, 
diiO^slnd: 

ül)  Verwachsung  derLuflgensabstanz  selbst, 
(.pulmonum,  ohsiruciük)  woLsher  Uebergang  in  iinvo)!- 
kommene  Genesüqg  «war  in  der  Erfahrung  njcht  bin* 
läogliefa  nachgewieseo^  aber  der  Analogie  nach  aqzu- 
tfehmetif  ist.  -        •        ^ 

b)  chronische  Blaitsucht,  (die  Jielectasis  puU 
maman  ist  gewissermassen  die  akute  Form  der  Cyanose> 
durch  (Mfenbleib^  des  eirunden  Loches  in  Folge  der 
nnvojlkommenen  Respiration.' 

ä.  D^er  Tod,  als.  dessen- natürliche  Ursache  zuerst: 

a>.  I>ie  Apoplexie  zü  itennen  ist,   vieil   sie   iHtftar 

im,  übüigen   Todesarten   dem  Leben   zuerst  ein   Ende 

rmvA^.    Die  mehr  o^r  weniger  heftigen ,    diir^h  die 

Bebbidterung    des    Knsislaufs    erzeugten    Kongestionen 

^«ttd  .das  dadurch  bedingte  tl^re  oder  minder  gefölir- 
Uebe^  Leiden  .4i^  Gehingi  sprechen  skh  übrigens*  heü 
!(teiigeborttea  auf, nicht  so  verschiedene  Weiee  aus,  als> 
dii^ss  bei.EcW^behsenen  der  Fall  zu  seyn   pflegt.^  Die 

.Manniji^tigkeit  ^jder  'Symptmne  vom  Beginnen  des 
Uellel&  bia  zu  seinem  höchsten  Grade,  von  der  leich- 
terjen  Attfi*egung^  biai  zum  Stupor  und  der  Apoplexie 
inu£is    schon,   bei   Individuen,    denen   Mtttheiluugsgal^e 
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gäDzlich  abgeht,  viel  geringer  seya,  als  bei  solchen^ 
die  dem  Arzte  von  dem,  wa*  sie  l«iden,  eiue^ deutliche  - 
Vorstellnng  geben  können.  Statt  also  i^ie  bai  älteitn 
Personen  von  dem  Gefühle  von  Hitze^  Dracken  up4  . 
Schmerz  Im  Kopfe,  von  Schwindel',  erhöhter  oder  ge- 
störter Slnnenthätigkeit;,  Vergehe«  der  Gedanken  md 
des  Bewusstseyns,. Irrereden  u^  s.  w.  auf  Gehii^Ieidoii 
schliessen  zu  können ,  verräith  häufig  nur  unbedeutendes 
Zucken  und  Verziehen  der  Mundwinkel  und  Verdrehep 
der  Augen  dem  Keij^er  (ienselben  Zustai^d.  Bemerkt 
man  f«eilich  Zuriickbaiigungen  des  Kopfes,  Tafsmus, 
eine  blaurothe,  Farbe  «und  Hitze  des  Gesichtes,  allge«^. 
meioe  Kimmpfe  und  Zuckangcn  der  Antlitzmuskeln,  so 
sind  dies  deutliche  Zeichen  einer  bedeutenden  G^^Mcn- 
aifektioA,  so  wie  noch  heftigere  Konvulsionen,  ab-  ' 
vrechselnd  mit  Tetanus,  anhalten4er  Trismus,  fast 
dunkelblaue  Färbung  des  ^  i^siehtes,^  ungewöhnliche 
Hit^e  und'Sch^eiss  des  beha^teli  Tbeiles  des  Kopfes, 
der  «höchste  Grad  -von  Auf-  und  EinwärtsroHen  d^ 
Augäpfel^  halb  ge^nete  Augen  und  Lippen,  Aufhören 
des  Sang-  lind  Schluckvermögens,  unterdriicktes  Athmen, 
Schluchzen  und  Aussetzten  des  Respirirens  den  höchsten 
Grad  derselben  kund  geben.  Dauern  nua  die  Stockungen 
in  den  Hirngefässen  zu  lavge  und  war  der  Andrang  so 
gßwaltig,  '*flaas  er  nicht  beseitigt  werden  oder  ohne 
grosse  Verletzungen,  nicht  bestehen  konnte,  so  tritt 
das  Erlögfchen  der  ThfUigkeit  des  Nervensystems  unter 
folgenden  Symptomen  ein:  Die  haftigsten  Konvulsionen 
lassen  plötzlich  nach,  uqd  statt  der  früheren  gewalt-*- 
samen  «Bewegung  zeigt  sich  .^ie  äusy i*e^e  .  Schwäche, 
die  fixt<*enAJtäten  hängen  schlaff  herfib,  der  Trismus 
datiert  fort,  Augäpfel  und  Mundwinkel  bleiben  verzogen, 
die  Pupillen  erweitert,  die  Hitze  desvKopfs.  veqnindert  * 
sich,  die  Gesichtsfarbe  wird  blasser  oder  mehr  bläulich, 
das  sehr  schwache  und  obei^flachliche  Athmen  gleich- 
mässig,^doch  idt  von  der  Stimme  nichts  zu  hören.  Nach 
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eiifcm  solchen  lufeen  Nacliliföse  kehren  die  früheren 
heftigeten  SyHipton!^  wieder  zurück,  jedoch  weder  so 
gewaltsam,  noch  so  andauernd  als  vorher.  Häufig  folgt 
%chon  diesem  Anfalle  der  Tod,  nachdem  längere, 
ruhigere  Athemzoge,  und  heftige  augenblickliche 
ZockiiHg^en  *troratisgegangen  waren  ;  zuweilen  erscheint 
jedoch  ein  neuer  Nachlass  von  noch  grösserer  Sch%väche 
und  iiocb  langsamerem  Respirirem  begleitet.  So  oft 
indessen  tiuch  *fiocb  neue  Exacerbationen  wiederkehren, 
so  werden  sie  doch  Ynit  jedem  Male  schwächer,  ohwohl 
andauernder,  -  s&  dass^  zuletzt  kaum  ein  Unterschied 
zwischen  ihnen*  und  dem  Nachlasse  zu  bemerken  ist. 
Das  Athmen  allein  Ist  von  den  orgaiikschen  Fnnktionen 
ilfir  noch  bemeriikir,  wird  immer  träge^und  langsamer, 
und  endlieh  tritt  der  Tod  unter  heftigen  Bewegungen 
dfä  ganzen4Cör|w^s  oder  auch  nur  der  Brust  ein.  Bass 
hei  diesen  Erscl]elnung^  des  Ausgangiss  der  Krankheit 
dtr  fod  durch  Apoplexie  erfolge,  zeigen  die  Leichen* 
Öffnungen?      *  ^ 

b)  Die  dircli  den  Sil cktinss ^*€aiarrhus  suffocatUus, 
-  herheigeftibrte,  ToJesarfc  ist  von  der  eben  erwähnten 
gänzlieh  verschieden.  So  heilsam  die  bei^  Neugebornen 
im  -Vtrgtoich  zu  altern  Personen,  vermehrte  Sekretion 
in  dei«  Bronchien  üt^  so  gefährlich  und  unheilbringend  x 
zeigt  sich  das  UoJbermass  derselben,  besonder»  bei  ge- 
scliwäcbter  4*hätigkeit  der  Lungen  im  Allgemeinen, 
wozu  die  Aukctaäs  pulmonum  Veranlassung  giebt.  Die 
verwachsene»  oder  unötweiterten  Stellen  der  Lunge 
verursachen,  indem  sie  f&r  Luft  und  Blut  undurchdring- 
lich sind,  ein  Hbedeutendes  HinderniSs  fdr  die  Respi- 
ration, das  die  Natur  auf  alle  mögliche  Weise  zu  be- 
seitigen sich  bestrebte  Die  Brustmuskeln  strengen  sich 
auf  das  äusserste  an,  den  Thorax  zu  erweitern,  die 
Athemzüge  sind  häufiger,  wiewohl  oberflächlich,  und 
das  Gesicht  verräth  das  ängi^liche  Streben  nach  tieferem 
Athmen  und  zeigt  die  vergeblichen  Anstrengungen,  die 
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,  \\'ir  bei   älteren   an   Dy^n5e   leideiiSeii   Personen   be- 
merken.     Diese    uuaufhörlicli^  Befniihn«|^^n,    das    in 
den  Lungen   befindliche  Hinderniss   der  Respiration  zu 
beseitigen,  .erzengt  nothwendig   einen   grösseren  Reiz 
11»  den  Bronchien,  als  diese  ertragen  können,  und  erregt 
demnach  einen  krankhaften  Znstand»in  Ihnen,   dür  liier 
als  ein  doppelter  zu  beitrachten  ist,    in  Bezij^  auf  die 
Heftigkeit  der  Erregung  und  der  dadurch  heiVorgeh^nden 
sehr    verschiedenen*    Zufalle.      Bringen'  nänriidi    die 
häufigen   angestrengten  Versuche  ,  *  tiefer  einzuättimen , 
einen  snbinflammatorischän  Ztistand  und  quantitativ  und 
qualitativ   einfe    abnorme    SchleimsAsonderung    im    den 
Bronchien    hervor,*  so-  ist   dfes    der    erste  €rrad    des 
Uebels,    der  z#elte  hingegen  findet  statt ,   wo  zufolge 
der  heftigeren  Reizung  Entzündung  und  sogar  Eiterung 
entsteht.    Da  aber  beim  Gatarrhus  suffoaxdvus  «ehr  selten 
Erguss  von  EitÄr  mitwirkt,    fcr   heftigste   Grad   von 
Entzündung  aber  hier  nicht  in  Betracht  kommen  kanfl, 
so  handelt  es  sich  hier  zunächst   um   eine   nffbere  Be- 
trachtung des  ersftCTi  Gerätes.    Der  durch  rentzündticlie 
Reizung  der  Bronchien  in  ihnen  reichlicher,  -dteker  und 
zäher  abgesonderte  Schleim  sinkt  seiner  Schwere  wegen 
nach  unten,  sitzt' wegen  vermehrter  Adbäsioai^*aft  in 
den  engem  Bronchien  fester  und  vethindei*t,   daqjs   die 
Luft  in  dte  feineren  Verzweigungen  der  Trachea  dringen 
kann.    Dieses  Hindenriss  der  Respiration  iftuss  maugel- 
bafie   Circulation    bedingen    und    die   sch#n   zuvor  be- 
stehende Henmiung  des  Blutkr^slauis  venvebren.   Ver- 
mag ntin   die 'Natur,   unterstützt  von  der  Kunst,   die 
Bronchien  von  ihrer  Bürde   2?«  befreien ,- oder  gelingt 
es,  Jer  übermässigen  Aussondermig  Einhalt  zu  thun, 
und  auch  qualitativ  das  Produkt 'derselben  zu  verbessern, 
so   ist  dadurch   die  Erstickungsgefahr  gehoben ,   wenn 
audi  das  primäre  Uebel -unverändert  bleibt;  war  jedoch 
^e  Menge  4es  angesammelten  Schleimes  zu  gross,  war 
er  zu  zähe,  und  das  VeMidgen  ihn  zu  MtfierlieD,  wegep 
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allgemeiner  Scfa\vaelie  und  veKativer  der  Lungen  unzu- 
reichei)d ,  so  komme«  bald  öftere^nfalle  von  Stickfluss, 
die  heftiger  ynd  heftiger  werden,  bis  alle  Lebenskraft 
erschöpft  ist*  Den  früheren  Symptomen  der  AitleciasU 
pulmonum  gesellt  siVh  in  diesem  Falle  ein  Röcheln  bei, 
die  Atbemzüge  .werden  immer  seltener,  aussetzend ,  und 
nach  und  nach  mehr  schluchzend;  das  Aussetzen  der- 
selben dauert  länger  und  kehrt  öfter  wieder.  Das  Ein- 
alhmen  geschieht  hastig  und  mit  einem  schluchzenden 
Ton«,  das  Ausathmen  sehr  Ian||[8ajn,  seufzerahulich  und 
klagend.  Dieser  .Zustand  dauert  zuweilen  mehreM 
Stunden,  i^uährend  welcher  das  Lebe«  schon  einige 
Male«  erloschen  zu  seyn  scheint ,  indem  i\b  Respiration 
öfters  mehrere  Stunden  ganzlich  unterbrochen  war.  Der 
Tod  erfolgt,  kaum  'bemerkbar,  s4  dass  man  ihn  nur 
durch  das  nicht  zurückkehrende  Athmen  von  einer  der 
früheren  längerep  Intermisslohen  desselben  unterscheiden 
kante. 

c)  Heftiges  F{eber,  von  Bronchitis  und 
Pneumonie  abliängig^  Diesen  Zustand  bei  Zeiten  zu 
erkemieu,  .Ist  «ngemein  schwierig;  wir  haben  bei 
den  kleinen  Kindern  nur  sehr  wenig  hervorstechende 
Symptome,  dieses  Leiden  zu  erkenne«,  and  eine  weit 
bescbränklere  Auswahl  von  Mitteln ,  dagegen  mit  Erfolg 
zu  kämpfe».  Symptome  der  beginnenden  Bronchitis  bei 
neugebyrne«  Kindern  idnd:  heiseres  schwaches  Schreien, 
geringes  Rochein,  Husten,  dies  jedoch  selten,  nur  zwei^* 
drei  bin  vier  Mal  täglich,  und  nur  im  schlimmsten  Falle 
efter.  Mit  Zunahme  der  Krankheit  wird  der  Husten 
trocken^  metallisch  und  wie  das  Schreien  pfeifend  und 
piejftend.  Die  feodiste  Unruhe  iHit  Schlaflosigkeit 
ifä3i  dseKleinmi,  welche  die  Brust  der  Mutter  von  sich 
weii»e«%  Das  heftige  Fieber  «nssert  sich  wie  d^rch  das 
eben  genannte  Symptom,  ehe»  so  durch  Im  Allgemeinen 
eribebte/fiantwänne,  zuweilen  fliegende  Hitze  ,V  und 
klagende    weineiiicbe    Stimme   und    entspricht    ganz 
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etnem  fieftfgen  Entzündungsfieber  bjei  Ei-wacluseneii. 
Bie  durch  dasselbe  herbeig;eftthi*te  Schwäche  nknmt  so 
sehr  ztt,  dass  das  Sang^en  und  Schluckea  nicht  mehr 
möglich  ist  und  aus  Mangel  an  Nahrung  dem  Kinde 
die  Möglichkeit  genqnmien  ist,  die  Kräfte  einigermassen 
wieder  heraustellen.  Nicht  einmal  der  höchste  Grad 
Yon  Schwäche  gestattet  dem  Kranken  Ei-faolung  durch 
Schlaf,  weil  die  Aufregung  und  Unruhe  bei  dem  Fort- 
bestehen des  örtlichen  Lei4ens  immer  zunimmt,  so  dass 
nicht  einmal  nach  mekrtägigem  Wimmern  und  Aeohzen 
ein  Naclilass  der  Zufälle  erfolgt,  bis  Endlich  mit  dem 
gänzlichen  Erlilschen  ider  Nervenempfängllchkeit  das 
Leben  iiufhört.  Der  Tod  erfolgt  unter  -allgemeinen ' 
Konvulsionen« 

d)  Der  langsamste  tödtliche  Aui^gang  d«r  Kränkheif 
erfolgt  durch  Atrophie,  die  eine  Folga»  der  mangel- 
haften Oxydation  des  Blutes  ist.  Zi\>Ye!len  scbeinea 
Kinder,  die  an  Gehirnaifection  litten,  oder. dem  Stick* 
flusi^;e  fast  erlegen  waren,  schon  ^>erettei  und  der 'Ge- 
nesung nahe,  bis  \ ein  hoher  .Gpid  voi}  Schwäche,  der 
immer  mehr  zunimmt,  hervortritt  und  'unter  den 
Symptomen  der  ausg^ebildetsten ,  alleji  Yersucheit  der 
Kunst  widerstrebenden  Atrophie  dem  Leben  ein  Ziel 
setzt.  Das  Unvermögen  zu  schlucken  und  sMi  sangen, 
anhaltende  Verstopfung  oder  träger  Stuhlgang  und  der 
nach  Eröffnung  des  Abdomens  sichtbare ,  Beht^  welke 
und  schlaffe  Zustand  des  Magens  und  Därmkanals 
weisen  liinlänglich  auf  die  gesunkene  Lebenskraft  der 
Assimilationsorgane  hin,  die  wir  in  Abwesenheit  aller 
andern  sichtbaren  oder  nur^u  vermuthenden  Todesursachen 
als  nächste  Veranlassung  des  ungünstigen  AusgangeB 
ansehen  müssen.  Die  Atrophie  der  Neugebomen  giebt 
sich  kund:  durch  sehr  grosse  Schwäche,  fast  ununter- 
brochenes Schlafen,  schwaches  Saugen,  träges  Schlingen,  , 
durch  dünne  und  kaum  borbare  Stimme,  kurzes,  ober- 
flachliches  Atbmen^     durch    Verstopfung    oder    mehr 


Digitized 


by  Google 


17 

trookiieD,  festm  SttaM,  fast  gioslkliM  ÜMfel  m 
Bewegung  der  GÜedinaMeii ,  dnrcb  BÜMe  nd  ver* 
Btioderte  Wärme  der  Hanl,  darch  tigKek  Eimekoieadep 
eHgemeiiien  Celliipsas,  durch  die  iaaserBte  ScUeffhett, 
Bad  nur  vod  gelinden  Ziiek«|(en  nnteHbroeheMn 
^^wt.  Im  genausten  Zusammenhnpge  mit  der  ge« 
SHokenen  Reproduktion,  und  demnach  ein  sicheren  ZeicbcB 
derselben  ist  die  Geneigtheit  der  Haut  sur  Btldang  Ton 
Blasen,  Gesdiwuren  und  zur  Ablösung  der  Epidermis  In 
^grösserer  Ausdehnung,  ohne  dass  jene  rorhergegangen 
sind.  Die  Stimme,  die  naeh  und  nach  wegen  des  ginft> 
lieh  unmöglichen  Schluckens  uud  der  daraus  entstehenden 
Trockenheit  des  Mundes,  des  Pharynx  und  des  benadi- 
barten  Laryux  pfeifend  wird,  ist  endlich  kaum  noch 
vernehmbar.  Die  Fettlage  unter  der  Haut,  und  sogar 
die  Muskeln  schwinden;  die  hartnäckige  Verstopfung 
kann  kaum  durch  Hälfe  >ron  Medikamenten  gehoben 
werden,  und  unter  unaufhöi*lichem  Schlafen  und  nach 
der  äussersten  Abmagerung,  ohne  dass  jedoch  die 
geringste  Fieberbewegung  ihn  hervorgerufsn  oder  be- 
tftlileunigtbat,  geht  das  an  dem  sebwächsten  Athmen 
nur  noch' bemerkbare  Leben  in  den  Tod  Aber;  nur  sn- 
weilen  tritt  er  durch  Stickfluss  ein. 

Aetiologie.  Unter  den  Ursachen  der  Atelectasis 
der  Lungen  sind  zuerst  zu  nennen  zu  schnelle  und  zu 
leichte  Geburten,  in  denen  die  Fmchtkucben  nicht 
kräftig  und  lange  genug*  zusammengedruckt  werden 
nnd  demnach  nicht  hinreicheiid  absterben,  desswegen 
aber  auch  den  Rindern  noch  zu  viel  Sauerstoff  zuleiten, 
und  dadurch  das  Entstehen  des  durch  das  Bedärfniss 
der  (hcydation  herbeigefährten  heilsamen  Dranges  zum 
ersten  Athmen  hindern,  so  dass  die  Neugebornen  un- 
▼ollkommen  respiriren.  Zweitens:  grosse  Schwäclie 
der  neugebornen  Kinder,  die  nur  ein  sehr  allmähliges 
und  kraftloses  Beginnen  der  Lebensverrichtnngen  im 
AHgemelnen  und  der  Respiration  insbesondere  zulässt. 
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Drittens:  GcMschwnlst  der  Nase  nnd  Lippen/  Ansammlung 
von  Sclileiin,  Liquor  amnios,  oder  sogar  von  Meeonium 
und  Vaginulscbleim  in  den  Respirationsweg^n ,  die 
s&mmtlich,  und  zivar  letztere  vermöge  zu  grosser  Menge 
oder  Zähigkeit  das  Aljhmen  mechanisch  hindern.  Viertens 
endlich  vermag  auch  heftige  Kälte  die  erst  beginnende 
Respiration  des  nur  halb  gebornen  Kindes  durch  ihre,  ^ 
die  Lebensthätigkeit  sämmtlicher  Organe,  vorz^iglich 
aber  der  Lungen  paralysirende  Wirkung  zu  stören. 

Diagnose.  Die  Erkenntniss  der  Ateleciasis  jmU 
mmum  ist  für  den  mit  ihrem  Wesen  bekannten  Arzt 
keineswegs  schwierig,  da  sie  sich  durch  die  Zeichen 
der  gestörten  Respiration  deutlich  ausspricht*  Deutliche, 
untriigliche  Zeichen  y  dass  einzelne  zerstreute  oder 
grössere  zusammenliäiigende  Stellen  der  Lungensubstanz 
im  Fötalzustande  sich  befinden  und  ohne  vorausgegangene 
Entztindung  kompakt  und  für  Luft  und  Blut  unzugänglich 
blieben,  sind  folgende:  oberflächliches,  kurzes,  ängst- 
liches, zuweilen  kaum  A^ernehmbares  Athmen ,  schwache 
klagende  Stimme,  verminderte  Saugkraft,  nicht  hinläng*- 
lich  erweiterter  Thorax  mit  stärker  sich  ausdehnendem 
Abdomen.  Die  durch  den  organischen  Fehler  der  Lungen 
bedingte  Beeinträchtigung  der  Oxygenation  und  Hemmung 
des  Blutkreislaufes  spricht  sich  durch  bläuliche  und 
beim  Schreien  oder  Pressen  sogar  blaurothe  Hautfarbe , 
verminderte  Hautwärme ,  schwächeren  und  langsameren 
Puls  und  allgemeine  Sdiwäche  deutlich  aus.  Konvul- 
sionen können  theils  Komplikation,  theils  Folge  dieses 
Zustandes  seyn.  Im  erstem  Falle  werden  sie  durch 
Druck  des  Gehirns  oder  vielleicht  organische  Fehler 
desselben  verursacht,  und  also  gleichzeitig  mit  den  Re- 
spirationsbeschwerden sichtbar,  oder  sie  sind  durch 
dieselben  in  Folge  von  Kongestionen  oder  allgemeine 
Aufregung  durch  Fieber  (in  der  Bronchitis  oder  Pneu- 
monie >  entstanden  und  von  den  Symptonien  beider  be- 
gleitet. Konvulsionen  nämlleh,  die  nach  deutlieherHirii- 
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oder  Ruckenmarksaffektion  gleichzeitig  mit  den  Fehlem 
der  Respiration  ansbrcehen,  können  natürlich  diesen 
nicht  zugesclirjeben  werden;  sie  treten  als  primitive 
und  als  komplicirt  mit  den  Atbmnngfsbeschiverden  ein; 
Krämpfe  hingegen,  die  diesen  später  folgen,  mit  den 
Zufallen  von  jenen  sich  vermehren  nnd  vermindern  nnd 
von  Kongestfonssymptomen  begleitet  werden,  hängen 
von  der  Atelectasis  der  Lungen  ab,  und  verdienen  dem- 
nach den  Namen  der  symptomatischen.  '  Diese  sind 
meistens  weniger  anhaltend,  nie  mit  Trismas,  wohl  aber 
mit  den  oben  angeführten  Zeichen  von  Blutstoeknngen 
verbunden.  Das  Fortschreiten  der  Krankheit  erkennt 
man  an  vermehrten  Beschwerden  beim  Athmen,  ober- 
flächlicheren, kurzen,  schnelleren  Inspirationen,  heiserer, 
schwacher,  klagender  Stimme ,  ängstlichen ,  angestreng- 
teren Bestrebungen,  den  Thorax  zu  erweitern,  bei  der 
geringen  Ausdehnung  desselben,  an  vermc^hrter  Bauch- 
respiration,  verminderter  Sangkraft,  und  Unvermögen 
211  schlucken,  R5cheln,  zunehmender  allgemeiner 
Schwäche,  symptomatischer  Himaffection,  femer  an 
g^esteigerten  Symptomen  des  gestörten  Kreislaufes.  Je 
später  nbrigens  der  Arzt  nach  dem  Beginnen  der  Krank- 
heit zu  Hülfe  gerufen  wird ,  je  weniger  er  sich  über 
ihre  etwaigen  Ursachen  unterrichten  kann,  desto  schwerer 
wird  ihm  das  Erkennen  des  so  eigeuthümlichen  Lnngen- 
Übels  fallen,  besonders  wegen  der  verschiedenartigen 
Ausgänge  desselben  und  der  so  mannigfaltigen  Kom^ 
plikationen. 

Prognose.  Das  Uebel  gehört  zn  den  gefahr- 
Üchsteh,  und  seine  Behandlung  zu  den  sctiwierigsten. 
Wie  bei  allen  Krankheiten ,  kommt  auch  bei  dieser  sehr 
viel  darauf  an,  ob  wir  sü^  bei  ihrem  ersten  Erscheinen 
oder  erst  nach  längerer  Dauer  zu  bebandeln  bekommen. 
Je  früher  das  Leiden  erkannt  nnd  je  schneller  Hülfe 
geleistet  wird,  desto  eher  können  wir  uns  gr&ndliche 
Heiimg  veraprechen ,  die  selbst  nach  «ehr  kurzem  Be- 
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Stande  der  Krankheit  ganz  nuiAögiicli  fällt,  weil  nach 
und  nach  Desorganisationen  in  den  Lungen  entstehen,  * 
die  nur  unvullkoinuiene  Genesung  oder  unvermeidlichen 
Tod  zur  Folge  haben.  Unbedingte,  vollständige  Ge- 
nesung ist  blos  denkfiar,  v^enn  es  noch  gelingen  kann, 
die  atelektasischen  Stellen  der  Luft  zugänglich  zu 
machen.  Unvollkommen  und  bedingt  wird  die  Heilung, 
wenn  bei  schon  stattgefundener  Desorganisation  einzelner 
Lungenstellen  das  ^eben  auf  eine  erträgliche  Art  fort- 
besteht, aber  die  durch  den  genannten  Fehler  erzeugten 
Respirationsbeschwerden  und  Störungen  des  Kreislaufes 
bemerklich  bleiben;  der  Tod  endlich  muss  erfolgen, 
vrenn  die  grosse  Ausdehnung  ^er  entarteten  Partien  die 
Oxygenisation  nnd  Blutcircnlation  in  so  hohem  Grade 
beeinträchtigt,  dass  das  Leben  dabei  nur  kurze  Zeit 
gefristet  werden  kann,  Heilung  ist  möglich,  obwohl 
sehr  zweifelhaft,  wenn  man  sogleich  nach  der  Geburt 
oder  doch  in  den  ersten  Tagen  nach  derselben  die  noch 
nicht  besonders  heftigen  Respirationsbeschwerden  wahi:- 
nimmt.  Die  passende  Behandlung  wird  ergeben,  ob 
es  noch  möglich  sey,  die  nicht  von  Luft  ausgedehnten 
Stellen  der  Lungen  durch  kräftigere  Athmung^ versuche 
zu  erweitern  und  zur  fortgesetzten  Unterhaltung  der 
Respiration  gehörig  anzuregen.  Ist  dies  der  Fall,  so 
bemerkt  man  bald,  dass  die  Ath^mzüge  tiefer,  länger 
und  regelmässiger,  die  Bewegungen  des  Kindes  kräftiger, 
die  Zuckungen  schwächer  werden,  dass  sieh  die  Saug- 
kraft vermehrt,  die  Stimme  heller  und  stärker  wird^ 
und  der  Thorax  sich  mehr  er^^eitert  und  besonders  in 
der  vordel'n  Wand  mehr  und  gleichmässiger  WQlbt. 
Ist  mit  den  Fehlern  der  Respiration  Affection  des  Ge- 
hirns oder  Rückenmarks  verbunden,  so  vermindert 
dieser  Umstand  allerdings  die  Hoffnung  eines  günstigen 
Ausganges,  und  ohne  dass  ihre  Heftigkeit  abnimmt,  ist 
an  keine  Heilung  zu  denken« 

Der  höchste  Grad  der  organischen  Lungenkrankheit 


Digitized 


by  Google 


21 

verläaft  ohne  Rettang  tftdtlich  und  Terrath  sich  darcli 
fddg^ende  Sym]^tonie:  kaum  sichtbare  Erweiterung  des 
Thorax ,  sehr  schnelles ,  oberflächliches  Atbmen ,  heisere 
\vimmernde  kaum  vernehmbare  Stimme,  unaufhörliches 
Röcheln,  üii vermögen  zu  saugen,  liehr  heftige  klonische 
und  tonische  Krämpfe  und  häufig  wiederkehrende 
Paroxysmeji  derselben,  völlige  Kraftlosigkeit,  Kälte, 
Blässe  und  Blauwerden  der  Haut,  fortwährendes  Ver- 
drehen der  Augen,  Schlaflosigkeit  mit  dauernder  Un- 
ruhe und  Wimmern  oder  soporöser  Schlaf.  In  diesem 
Zustande  der  Krankheit  macht  zuwefleu  ein  Schlagfluss 
oder  Caiarrhus  sxiffoceAivus  dem  Leben  schnell  ein  Ende, 
oder  das  Leiden  fuhrt  etwas  später,  aber  ebenso  gewiss 
zum  Tod ,  der  durch  heftiges  von  Bronchitis  oder  Pneu- 
monie veranlasstes  Fieber  oder  völligen  Mangel  aller 
Ernährung  herbeigeführt  wird.  Das  Herannahen  der 
Apoplexie  wird  durch  anhaltende  Zuckungen ,  sehr  hef- 
tiges Verdrehen  der  Augen ,  Schielen  ilach  einwärts, 
Zurückbeugungen  des  Kopfes,  Trismus  und  öfteres 
Blauroihwerden  des  Gesichtes  verkündet,  so  wie  der 
StickflwM  durch  anhaltendes,  zunehmendes  Röcheln  bei 
übrigens  grosser  Schwäche  und  aussetzendes  Athmen. 
Gelingt  es. bei  der  durch  die  Atelectasis  herbeigeführten 
Atrophie  der  umsichtigsten  Behandlung,  das  Leben  um 
einige  Tage  oder  Wochen  zu  verlängern^,  so  ist  diess 
doch  die  äusserste  Möglichkeit,  weil  die  Desorganisation 
der  Lungen  zu  ausgedehnt  und  ihre  Folgen  zu  bedeutend 
sind ,  als  dass  das  Leben  längere  Zeit  dabei  bestehen 
köniite*  - 

Alle  Komplikationen  haben  einen  grossen  Einfluss 
auf  die^  Vorhersagung;  denn  diese,  an  und  für  sich 
höchst  ungünstig,  wird  noch  durch  das  Hinzukommen 
anderer  Aflektionen  viel  verschlimmert.  Von  grösserer 
Bedeutung  als  die  schwer  zu  bestimmende^Konstitutioii 
des  Kindes  sind  die  moralischen  und  ökonomischen  Vcr- 
hältttisse,    in    denen  sich    dessen  Angehörige   befinden. 
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Sind  diese  nicht  ii»  Staade  oder  habea  eäe  jiMt  de» 
festen  Willen,  den  Neug^ebornen  die  sorgsamste  Pflege, 
die  uuaiisgesefzteste  Sorgfalt  tfngedeihen  zu  lassen  und 
genau  den  Anordnungen  des  Arztes  zn  entspreehen,  so 
bleiben  alle  Benühungen  *  desselben  vcrgebliefa. 

Behandlang.  In  Bezug  auf  Prophylaxis  ergeben 
sich  folgende  Indikationen :  1)  müssen  wir,  um  eine  zu 
schwache  und  leichte  Geburt  abzuwehren,  einer  6»- 
bMirendcn,  bei  der  dieselbe  zu  erwarten  steht,  an- 
rathen,  ruhig  zu  liegen,  beim  Erscheinen  von  Wehen 
das  Mitpressen  zn  vermeiden,  u.  s.  w.  2)  Yermeidong 
von  heftigem  Druck  des  Gehirns ,  Dehnung  des  Rüekett'- 
marks  und  von  Blutungen  des  Fötus  während  der  Ge- 
burt; t)  müssen  mechanische  Hindei'nlsse  des  ersten 
Atbemholens  beseitigt  werden« 

Ist  es  aber  nicht  immer  möglich,  die  Ursachen  des 
Uebels  abzuwehren,  oder  werden  die  Mittel,  dies-  zu 
tlian,  ausser  Acht  gelassen,  hat  sich,  mtt  einem  Wort, 
die  Krankheit  schon  entwickelt,  so  stellen  sich  nach 
den  verschiedenen  Zufällen  derselben  folgende  ver- 
sdiiedene  Hellanzeigen.  Da  das  Üebel  In  mangelhaftem 
AthuMn  und  dadurch  veranlasstem  Zurückbleiben  einzelner 
Theile  der  Lungen  Im  Fötalzustande  bestebt,  so  muss 
es  das  Haiiptbestreben  der  Kunst  seyn,  diesem  Mangel 
abzuhelfen,  die  Lunge  Im  ganzen  Umfange  ihres  Pa- 
renchyms  gehörig  mit  Luft  zu  füllen  und  Yerwaehsung 
mit  Ihren  Folgen  abzuwenden.  Um  dieser  Indikatloa 
zu  entspreehc^n ,  Ist  es  nötbfg,  ein  mit  deutlich  ausge- 
sprochener Aifection  des  Gejiiriis  oder  Rückenmarks 
asphyktlsch  oder  wenigstens  sehr  lebensschwach  ge- 
bomes  Kind,  sobald  als  möglich,  Jn  ein  warm^  Bad 
von  ungefähr  %&^  R.  zu  bringen.  Schon  ehq  der  Nabel- 
strang  unterbunden  und  durchschnitten  wird,  miissen 
Belebungsversuche  angestellt  werden;  bleiben  sie 
jedoch  erfolglos,  so  ist  es  rathsamer,  die  Ti^enming 
des  Kindes  von  der  Placente   vorzunehmen,   well  Im 
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Bade -die  Mittel  zur  Attregniif;  de«  IjebeiM  «H  de« 
besten  Katzen  angewendet  werden  können«  Diese  Jbe* 
stehen  9  nachdem  die  Mundhöhle  von  vielleichl  vor- 
handenem zähen  Schleim  geeinigt  ist,  im  fortgesetzten 
Bärsten  der  liobien  Hände  und  der  PJattfusse,  im 
Aeiben  mit  den  Fingern  oder  auch  Biirsten  der  Bmst, 
des  RaclK£«s  längs  der  Wirbelsaale,  Anftropfeln  von 
fieh^vefeläther  auf  Bauch,  Brust  und  Rucken,  im 
Bestreiclien  des  Gaumens  und  der  Nasenlöcher  mit  dem- 
selben Mittel,  in  Reizung  des  Schlundes,  Kehlkopfes 
und  der  Nase  mit  einer  .Feder,  Einbringen  der  zum 
Niesaen  reizenden  Subst^uizen,  Einblasea.  von  heftig 
riechenden  Dingen  in  die  Nase ,  wozu  Stoll  besonde» 
den  Hauch  von  gekdutem  Knoblauch  empfiehlt,  AuS- 
spätzen  von  kaltem  Wasser  auf  Brust  und  Bauch ,  in 
Kl}9tieren  von  dem  einfaclieu  Badewa^ser,  und  Zusatz  von 
etwas  Essig,  V,  --:  1  ^  zu  dem  Bade  und  den  Klysticrea. 
Diese  Betebungsversuehe  dürfen  nur  höchst  vorsichtig  an- 
gestellt werden,  auch  dann  noch,  wenn  schon  ehiige 
Lebencn&eidußu^  bemerkbar  werden.  Es  ist  in  diesem 
Falle  anznrathen,  zuweilen  einige  Minuten  lang  mit 
der  Anwendung  der  genannten  Mittel  einzuhalten,  um 
das;  Nervensystem  nicht  zu  übei*reizen,  dann  geliud  mit 
denselben  fortza&hren ,  bis  das  Leiiea  sich  nach  und 
nach  mehr  kräftigt,  und  während  der  Zeit  das  erkaltende 
Badewasser  dui^h  waimes  zu  ersetzen.  Oefters  miissmi 
die  Belehungsversttcbe  drei  bis  vier  Stunden  fortgesetzt 
und  die  Kinder  ebenso  lange  im  Bade  erhalten  werden, 
ehe  sich  ihr  Befinden  nnr  insoweit  verändert,  dass  es 
Hoffnung  fiir  einiges  Fortbestehen  des  Lebens  gewährt. 
Faiigen»^sie  an,  die  Augen  zu  öffnen,  die  Extremitäteti 
iind  Lippen  zu  bewegen,  öfter  zu  respiriren,  vieUei<^t 
sogar  Versuche  zum  Schreien  zu  madien,  so  müssen, 
wir  sie  in  warmer  Kleidung  und  Bedeckung  der  Mutter 
übergeben,  in  der  Erwartung,  dass  die  mütterllclie 
Wäm^e  und  weiiu\das  Saiden  möglich  ist,    die  cinge- 
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nommene  Nahrung;  ihre  Genesniig  TiHrzuglieh  befördern. 
Gelang  es  nun  den  vorsichtig  jangewandten  Erregung»* 
mittein  nicht,  tiefes  und  liräftiges  Athmen  zu  erzielen^ 
hat  sich  demnach  während  der  Asphyxie  ein  Leiden 
der  Lungen  entwickelt,  so  fallt  seine  Behandlung  trotz 
der  so  verschiedenen  Ursachen  mit  der  desselben  in 
Folge  von -zu  leichter  Geburt,.  Unreifheit,  grossen 
Blutverlustes,  mechanischer  Respirationshindemisse  oder 
Erkaltung  entstandenen  Uebels  zusammen. 

Veranlassen  die  zu^etzt  genannten  Momente  den 
schon  öfters  angeführten  Zustand  von  grosser  Schwache 
und  mangelhaftem  Athmen  sogleich  nach  der  Geburt, 
so  musseA  nach  der  Erforderniss  die  gegen  die  Asphyxie 
gebräuchlichen  Mittel  versucht  ^verden,  um  durch 
möglichst  kräftige  Reizung  die^  Respirationswerkzenge 
zu  vermehrter  Thätigkeit  anzutreiben.  Statt  dass  aber 
bei  vorhandener  Himaffektion  dieselben  .  nur  sehr  um- 
sichtig in  Aüwendung  gebracht  werden  durften  ^  mttss 
hier  so  energisch  als  möglich'  verfahren  werden ,  weil 
die  ersten  tiefen  Respirationen  und  das  erste  laute 
Schreien  hinlängliche  Bürgschaft  für  einen  glücklichen  . 
Erfolg  gewähren  und  auf  der  andern  Seite  kein  Umstand  , 
vorhanden  ist,  der  als  Gegenanzeige  dieses  Verfahrens 
gelten  könnte.  Die  Lungen  müssen  so  viel  als  möglich 
durch  Erregung  der  Nachbarorgane  (kalte  Begiessungen 
und  Auftröpfeln  von  Naphtha  auf  Brust  und  Rücken, 
Bürsten  des  Bauches )  ftV  consensum  zum  kräftigeren 
Respiriren  angespornt  und  durch  ^Einblaseu  von  atmos- 
phärischer Luft  in  diesen  Bestrebungen  unterstützt 
werden.  Vermöge  der  Klystiere  suchen  wir  von  Seiten 
des  Darmkanals,  durch  Bestreichen  der  Nasenlöcher 
und  des  Gaumens  mit  Naphtha,  von  den  Schleimhäuten 
des  Rachens  und  Larynx  aus  auf  die  Lungen  zu  wirken 
und  das  Bürsten  überhaupt  so  wie  der  den  Bädern  zu- 
gesetzte Essig  sollen  als  allgemeine  Reizmittel  ein- 
greifen.   Das  Einblasen  von  Luft  muss  sanft,  schwach 
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ttitd  entsprechend  dem  Rhythmtm  des  Ans-  und  EiiH 
jitbmeiis  des  Kindes  geschehen. 

So  häufig;  auch  die  en^ähnte  Behandlung  der 
spittern  Verwachsung  der  Lungen  vorzubeugen  geeignet 
ist  5  so  vermag  sie  dies  bei  dem  heftigeren  Auftreten 
der  Kranklieit  doch  nicht  immer,  was  ans  dem  fort- 
dauernden, oberflächrichen  Athmen,  den  Respirations*. 
beschwerden  überhaupt  und  aus  den  Störungen  des 
Kreislaufes  hervorgeht.  In  diesem  Falle  dürfen  wir 
auch  das  geringste  Zeichen  derselben  niclit  ausser  Acht 
lassen,  da  auch  ein  solches  schon  die  Gegenwart  einer 
höchst  gefahrvollen  Krankheit  vc'rräth,  die  nui'  der  mit 
unausgesetztester  Aufmerksamkeit  verbundenen  sorg- 
faltigen Behandlung  weicht.  Diese  beginnt ,  wenn  die 
frSiheren  Versuche  im  Bade  sich  erfolglos  bewiesen, 
und  das  Gehirn  nebst  dem  Rückenmark  gesund  sind, 
am  schicklichsten  mit  einem  Brechen  erregenden  Mittel. 
Zu  diesem  Zwecke  sind  zwei  bis  drei  Grane  Ipecacuanha 
oder  eine  Drachme  •  von  Oxymel  squilliticum,  einen 
Gran  pro  dosi  vom  Tartarus  emeticus*)  oder  andere  ahn- 
liche Mittel  in  ahnlichem  Verhältniss  gegeben,  nicht 
genug  zu  empfehlen.  Vorausgesetzt,  dass  keine  Gegen- 
anzeige wie  z.  B.  Komplikation  mit  Ilirnaifektion  den 
Gebrauch  dieser  Ai*zneistoffe  verbietet. 

Den  zweiten  Platz  unter ,  den  Innern  Mitteln  be- 
haupfet  das  Calomel,  das  durch  seine  mild  stimulirende 
Eigenschaft  vermehrtes  Leben  und  reichlichere  Aus- 
sonderungen in  den  Schleinihäuten  des  Darmkanal^  her- 
vorruft und  dadurch  per  antagonismum  die  Reizbarheit 
und  den  Säfteandrang  in  un'd  nach  den  Respirations- 
organen vermindert.  Auch  entspricht  seine  Wirkimg 
häufig  ganz  passend  den  Komplikationen.  Man  gibt  es 
in  Dosen  von  V^  Gran.  Nur  im  Falle  einer  dringend 
nothigen  reichlicheren  Ableitung  durch  Stuhlausleerung, 

*)  Diese  Dosia  möchte  für  ein   lieugebomes  Kind   doch    zu   stark 
geyn.'  !>•  H- 

V  .       '  Digitized  byCjOOQlC 


—  t»  — 

bei  heftiger  Hiniaffectioii  wäre  es  anzuratiieu ,  vAt 
einem  lialben  oder  h5clistens  einem  gansen  Grane  dea 
Calomel  zu  beginnen. 

Eines  der  vorzuglichsten  Mittel  Ast  das  einfache 
warme  Bad,  besonders'  wegen  seiner  aUgemein  bele* 
benden,  den  Blutumlauf  gleichmässig  befördernden  und 
die  Oxygenisation  des  Blutes  begünstigenden  Eigen- 
schaften. Wollen  wir  die  Wirksamkeit  des  Bades  noch 
Tennehren,  so  nehmen  wir  zu  demselben  halb  Wasser 
und  halb  Milch,  oder  je  nach  Eiforderniss  auch  blos 
die  letztere ,  wodurch  das  Leben  bei  gänzlichem  Un- 
vermögen zu  saugen  oder  zu  schlucken  noch  einige 
Tage  erhalten  werden  kann.  Ist  es  aber  unser  Zweck, 
mehr  erregend  auf  den  Organismus  oder  bei  Friesel, 
Blasen,  Oeschwuren  u.  s.  w.  auf  der  Haut  mehr  stärkend 
auf  diese  zu  wirken ,  so  brauchen  wir  als  Bad  Auf^ 
giisse  von  aromatischen  Kräutern. 

Heftige  Zufalle  von  Konvulsionen  werden  durch 
Sinapismen,  in  den  Nacken  oder  zwischen  die  Schultern 
gelegt,  einen  Zoll  im  Durchmesser  haltend,  am  gluchi-~ 
liebsten  oder  schnellsten  bekämpft,  während  das  Calomel 
Ihrer  Wiederkehr  oder  Verschlimmerung  vorbeugt,  so 
viel  es  gescheheji  kann. 

Alle  bisher  aufgeführten  Anordnungen  bleiben  je- 
doch erfolglos,  wenn  nicht  die  sorgfältigste  Wartung 
^amit  verbunden  ist.  Diese  besteht  vorzüglich  in  der 
passenden  Ernährung  und  dem  gleichmassigen  gehödgeii 
Warmhalten  der  Kinder.  Die  Hauptbedingung  ist  das 
Stillen  an  der  Brust  der  Mutter  oder  einer  passenden 
Amme.  Sollte  keines  von  beiden  möglicli  seyn,  so 
lytrd  das  Kind  am  besten  mit  durch  .Wasser  verdünnte 
Kuhmilch  ernährt,  die  aus  einem  reinlichen  Glase  liin- 
reichend  und  immer  gleichmässig  erwärmt,  so  frisch 
als  möglich  gemolken  in  den  Mund  geflösst  wird.  Für 
trockene  Wäsche  und  den  die  Reinlichkeit  bedingenden 
erforderlichen  Wechsel   und   gehörige  Erwärmung  der- 
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sdben,  gescbiektes  iUlcgn  iler  Kleider  wii  Bettes, 
.  Ullis  gesorgt  werden ,  wenn  das  Kind  ntcht  erkfnken 
soll.  Auch- muss  dasselbe ,  um  die  oetbige,  ihn  sa- 
trägliebe  Wärine  zu  erbiüten ,  immer  Im  Arm  der 
Mutter  liegen,  oder  hätte  diese  schon  das  Bett  rer- 
lassen^  oder  verböte  irgend  ein  anderer  Umstand  die» 
Massregel,  zu  beiden  Seiten  dnreh  Wärmflaschen  er- 
wärmt werden.  Die  Bäder  dürfen  nur  in  einem  hin- 
läni^lich  erwäimten  Zimmer  016^)  angewendet,  das 
kühler  werdende  Wasser. muss  durch  warmes  ersetzt 
werden,  und  jedesmal  zum  Abtrocknen  und  Ankleiden 
des  Kindes  trockne  und  gewärmte  Wäscbe  vorrätbig 
seyn.  Das  kleinste  in  diesen  Dingen  vorkommende 
Versehen  kann  augenblickliefae  Verscblimmernng  der 
Krankheit  berheifuhren,  weil  nichts  so  sehr  geeignet 
ist^  sämmtliehe  ärztlichen  Verordnungen  zu  nichte  zn 
machen,  als  Erkältung. 

Oelingt  es  durch  diese  Anordnungen  einen  Nachlass 
der  Krankheit  zu  bewirken,  so  mtissen  die  bis  dahin 
imgewendeten  Mittel ,  mit  Ausmahme  der  Sinapismen, 
noch  bis  zum  völligen  Verscbwinden  der  letzten  Symptome 
des  Uebefa,  wiewohl  modificirt  nach  dessen  Stande,  ge- 
braucht, und  selbst  dasCalomel,  zwar  nicht  wie  froher 
aUe  drei  bis  vier  Stunden,  sondern  in  Zwischenräumen 
von  sedis,  zwölf  und  zuletzt  von  vierundzwanzig  Stunden 
zu  \  Gran  pro  dosi  fortgegeben  werden«  In  demselben 
Verhältnisse  darf  sich  auch  nur  die  x4nzahl  der  Bäder, 
die  zuweilen  alle  zwei  Stunden ,  gewöhnlich  aber  n||r 
drei  Mal  Im  Tage,  wiederholt  werden,  vermindern, 
bis  endlieli  täglich  nur  ein  einziges  fortgebrauclit  wird. 

Trkt  im  entgegengesetzten  Falle  keine  Besserung 
ein,  so  erfordert  der  sich  gleichbleibende  Zustand  des 
Uebels^oder  seine  bald  merkliche  Verschlimmer^g  den 
fortgesetzten  häufigem  Gebrauch  der  angegebenen 
MäteL  Je  nachdem  die  Krankheit  ihrem  Ende  nahet 
and  je   nach  den   verachiedenen   Ausgängen  derselben 
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X9hi  äuclr  die  Behandlnng^  einfgermassen'  Versebleden, 
itmofern  jedoch  sich  gleichbleibend ,  dass  die  Bäder 
tinter  jeder  Bedingung  und  das  Calomel  In  der  Mehrzahl 
der  Fälle  fortgebraucht  werden.  Droht  Apoplexie  dekii 
L^ben  ein  Ende  zu  machen,  so  sind  die  Bäder  täglich 
drei  bis  vier  Mal ,  das  Calomel  alle  drei  ^  bis  vier 
Stunden  niederholt  und  während  der  heftigeren  Anfalle 
von  Konvulsionen  Senfteige  in  den  Kacken  angezeigt. 
Treten  Symptome  des  Catarrhus  suffocativus  ohne  Merk- 
male von  Hirnaffection  hervor,  so  vermdchte  wohl  ein 
Emeticnm  die  augenblickliche  Gefahr  abzuwenden, 
während  das  vei'süsste  dueeksilber  und  die  Bäder  gegen 
die  Grundursache  der  Krankheit  zur  Ausgleichung  der 
Störungen  des  Kreislaufes  und  Athmens  fortdauernd  in 
Anwendung  gezogen  werden.  Zur  Beseitigung  det  . 
Bronchitis  und  Pneuuionia  tverden  Bäder  und  Slnapls^en 
auf  Hals  und  Brust  angewendet  und  übrigens  alle  sie 
befördernde  Schädlichkeiten  sorglichst  vermieden.  Ein 
Blutegel  unter  dem  Arme  der  besonders  leidenden,  oder 
wo  keine  Lunge  hervorstechend  angegrifien  ist ,  _  der 
linken  Seite,  oder  bei  heftiger  Hirnaffektion  am  Halid  . 
oder  Kopf  angesetzt,  schafft,  baldige  und  dauernde  Er- 
leichterung. Bei  der  Atrophie  kann  die-  Behandlung 
nur  palliativ  seyn.  Die. Ernährung  muss  durch  fleissiges 
Einflössen  von  Milch  und  durch  Bäder  so  viel  als  mög- 
lich gehoben ,  das  ursächliche  Lungenleiden  fortwiy^irend 
durch  Der! vantia ,  jedoch  vorsichtig,  um  die  Assimilatian 
j|^cht  zu  sehr  zu  schmälern ,  bekämpft  und ^ jede  Kotfn- 
pllkation  beseitigt  werden.  Die  mit  der  Atrophie  so 
häufig  zusammenhängenden  Hautleiden  süobt  mau  durch 
aromatische  Bäder,  möglichst  feine,  leinene,  trockene 
Wäsche  und  zartes  vorsichtiges  An-  und  Auskleiden 
der  Kinder  zu  verhindern.  Die  dem  Pemphlx  ähnlichen 
Blasen  dürfen  nicht  geöffnet  werden;  löst  sich  aber 
die  Oberhaut  von  selbst  und  entstehen  demzufolge 
wunde  Stellen,  ^o  werden  diese  je  nacli  Verhältniss 
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des  vorhandenen  Reaktionsverndfi^enii  mit  einem  Polter 
aus  Cortex  pernvianns  ein  oder  zwei  Tlieile  «od  Gnmnl 

'arabicum  drei  Theäe  oder  aneh  Ton  beiden  su  gleielien 
Tkeileo  bestreut  bicr  sie  g^eheilt  sind.  Entstehen  tiefe 
Geschwüre,  so  bestreicht  man  sie  bo  wie  die  dieken, 
sieh  auf  den  früheren  Wuitden  bildenden  Sehorfe  mit 
Salbe  ans  Ung^uentum  AHhaeae  und  de«  oben  erwKhnten 
Gummlpulver.  ^AIs  ein  vorzugllclies  Mittel  erwies  sieii^ 
piilverisirter  Speckstein  auf  nässende,  chreniselM  Ggt 
schwüre  und  Sciirunten  gestreut. 

Die  Behandlung  bei  Komplikationen  mit  Himaliektion 
ist  ziemlich  dieselbe  wie  bei  der  Lnngenkrankheit  selbst : 
Calomel,. Bader,  Sinapismen,  ein  Blutegel  an  den  Kopf. 
Ergebnisse  d.er  Zergliederungen«  Nach 
Eröffnung  der  Brusthöhle  ersdieinen  die  Lungen  oder 
auch  blos  eine  derselben  kleiner,  dunkel,  braunroth 
gefärbt,  öder  nur  zum  Theil  von  dieser  Farbe,  übrigens 
aber  hellroth'wieXungen,  die  völlig  geathmet  haben, 
bald  mehr  hellrotb  und'  mit  dunkeln,  braunrothen 
«Stellen,  bald  von    eben   genannter   Farbe  und  ikut  mit 

'  kleinen  hellrothen  Flecken  bestreut.  Sie  sind  mehr 
nach  den  Rückenwirbeln  zurückgezogen ,  die  linke  häufig 
von  dem  Herzen  bedeckt,  ihre  Ränder  scharf  und  die 
dunkleren  Stücke  überhaupt  dem  Ansehen  nach  ganz 
wie  Fötuslunge  sich  verhaltend.  Dieselbe  Beschaffenheit 
ergibt  sich  bei  Sektionen  von  Kindern,  die  nur  wenige 
Tage,  aber  auch  bei  solchen,  die  vier  bis  seclis Wochen 
gelebt  haben.  Sämmtliche  Brustorgane  schwimmen  ge- 
wöhnlich im  Zusammenhange,  ebenso  Jede  Lunge  einzeln; 
allein  die  dunkel  gefärbten  Partien  dei'selben  sinken 
stets  im  Wasser  zu  Boden.  Das  Parenchym  «dieser 
letztern  ist  auch  im  Innern  braunroth  und  hat  leber- 
artige Konsistenz.  Beim  Zerschneiden  hört  man  ein 
Knistern ;  auf  den  Schnittflächen  zeigt  sich  blos  blutiges 
Serum  ohne  eine  Spur  von  Luftbläschen.  Die  Substanz 
dieser  Stellen  widersteht  dem  Drucke  und  ist  unelastisch. 
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/dankte  Färbung  der  Lnngen  geht  znwelten  in 

/  ober,    so    dass    wohl   alte  Schatti rangen  von 

L\\   diesem   vorhanden    sind.     In   andera   Fällen 

^w:    /  unmittelbar    an    das    Braunroth    ein    lebhaftes 

Ziegel-    und   Ziiinoberroth ,    das  Resultat  der  an   der 

Uebei^angspnnkten  entstandenen  Entzündung. 

Fast  iouner  mit  dem  Vorhandenseyn  der  Atelektasis 
der  Lungen  und  aUiähg^g  von  ihr  ftndet  sich  das 
Foramen  ovate  offen,  das  Herz  und  die  grössern  6e^ 
fasse  von  Blut  erfüllt  oder  sehr  feste  Polypen«  eot- 
haltend.  Häufig  erseheint  das  Gehirn  von  Blut  strotzend, 
öfter  noch  finden  sieh  Extravasate  zvrisehen  den  Mem- 
branen desselben,  zwischen  diesen  und  den  Knochen, 
und  zuweilen  Exulcerationen  in,  unter  und  :^wischen 
ihnen  und  den  äussern  Bedeckungen. 
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XXIX 
Die    Masern. 

Von  Protessor  Dr.  BERN0T  in  Gi  eifswald.  ^) 


Die  Maseru**)  sind  walirseheinlich  erst  nach  den  Zeiten 
der  Griechen  und  Römer  mit  den  Pocken  aus  Afrika 
über  die  kultivirte  Welt  verbreitet  worden.  Denn 
dass  sie  vou  den  altern  Aerzten  nicht  beobachtet 
worden  sind^  scheint  daraus  gefolgert  werden  ui 
müssen,  dass  in  den  von  ihnen  auf  uns  gekommenen 
Schriften  nichts  zu  finden  ist,  was  eine  Schilderung 
derselben  umfassen  könnte.  Zieht  man  dagegen  die 
Gonauigkeit  in  En\'ägung,  womit  sie  andere  Krankheits* 
zustände  beobachtet  und  beschrieben  haben,  so  wird 
man  um  so  mehr  in  der  Meinung  bestärkt,^  dass  die 
Krankheit  in  den  ältesten  Zeiten  gar  nicht  vorge- 
kommen sey»  ' 

'  Mehrere  Schriftsteller  haben  zwar  die -entgegen« 
gesetzte  Meinung  aufgestellt  und  de»  Mangel  einer 
passenden  Beschreibung  mehr  ii)  einer  unzureichenden 
Unterüclieidung  der  einzelnen  Formen  der  Exantheme 
gesucht.    Es  dürfte  jedoch  kaum  für  möglich  zu  er- 


*)  I>ie  Fieberlelire  nach  dem  j«*fztgen  Slandpunkt  der  medi- 
cini«cben  Erfahrung*  zam  Gebranch  für  praktische  Aerzte, 
Zweiter  Tbeil.  Leipzig  1830. 
"**)  Synon.  Morbilli  nach  Rhazes,  Morton  und  Sydenham.  Rosalia,, 
Hoselia,  Rosolia,  Fersa  Hosacci  dv  Italiener,  Febris  morbittasa 
nach  Fr.  Huffniann.  Rubeola  des  Sau  vages,  Röugeole  der  Fran- 
zosen* *"  MeaHes  der  Engl&ttder. '  Jkfaseien  der  Honender.  Von 
den  Deutseliett  auch  JRech  genannt* 
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acbten  seyii,  über  diesen  Gegenstand  einen  genügenden 
Aufschluss  zu  gewinnen,  da  es  an  beweisenden  That- 
sachen  durchaus  fehlt,  und  darum  die  iudividnelle 
Uebcrzeugumg  grösstentheils  für  solche  gfenonimen  wird. 
JohaxWes  Menardus  glaubt  z.  B.,  dass  die  Blattern  und 
Masern  unter  dem  Namen  Exanthema  von  Gay^en  er- 
wähnt worden  seyen.  Forestus  hält  die  eine  Art  der 
Boa,  welche  Celsus  beschreibt,  für  die  Masern.. 

Hadrianus  JuNius  hält  diese,  so  wie  die  i^ctv&f^iiara 
xBYXf^^^^  des  Galen  für  die  Masern.  Die  Vari  v<>n 
Plimius  sind  für  Maseru  und  Blattern  erklärt  worden. 
C  FonssTUS,  Tom.  1.  Üb.  VI.  obseiv,  XII  Schol.') 

Ob  unter  den  von  Herodot  kurz  beschriebenen 
Hautauss^chlägen ,  wie  C.  Sprenoel  »eint,  die  Masern 
mit  begriffen  sind,  bleibt  wohl  sehr  zweifelhaft. 
CC.  Sprengel,  Geschichte  der  Arzneikunde  3.  Auflage. 
2.  Theil  S.  125). 

Nicht  mehr 'Zuverlässigkeit  hat  die  von  Schnurrer 
(Schnurrer,  Chronik  der  Seuchen  B.  f.  S.  117.)  auf-* 
gestellte  Meinung,  dass  die  von  Eusebius  beschriebene 
Pestilenz,  welche  im  Jahre  455  in  Phrygien,  Kapa- 
docien  und  Cicilien  geherrscht  hat,  die  Masern  gewesen 
sind,  obgleich  manche  Krankheitssymptome  dafiir 
sprechen.' 

Rhazes  ist  der  erste  mediciniscbe  Schriftsteller, 
der  die  Masern  zvrar  in  Verbindung  mit  den  Pocken 
abhandelt,  aber  beide  Krankheiten  recht  gut  unter- 
scheidet, dessen  Beschreibung  auf  uns  gekommen  ist, 
und  der  uns  auch  ^avon  unterrichtet,  dass  beide  Krank- 
heiten schon  lange  Zeit  vor  ihm  bekannt  gewesen  sind. 
(ß.HAZES,  Devanolls  it  morbillis,  arabice  ei  latine.  Lond.  1766.) 
Masern  und  Pocken  wurden  aber  vor  ihm  von  den  meisten 
für  ein  und  dieselbe  Krankheit  gehalten.  Von  dem  Jahre 
600  an  bis  zur  Mitte  des  neunten  Jahrhunderts  hat 
Rhazes  alles  auf  diese  Krankheit  Bezügliche  gesammelt. 
Unter  den  citirten  Schriftstellern  verdient  jedoch  be- 
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sonders  Aeon  ,  ein  Arzt  in  Alexandrten  ^und  ein  Zett-* 
genösse  Mohameb's,  env&hnt  zu  werden,  der  von 
Kinderpocken  und  Masern,  als  von  damals  schon  be« 
kannten  Kranklieiten  spricht,  bei  denen  er  eine  Aebn« 
lidbkeit  mit  den  Antliraces  oder  Karfunkeln  findet ,  die 
in  jener  Gegend  oft  epidemiscb  waren  und  In  vier  bis 
ffinf  Tagen  tödtlicb  wurden.  Auch  Judäus  und  Gkoro 
Bakhtischua  sind  wegen  ihrer  bessern  Beschreibnng  der 
Masern  und  Blattern  zu  erwähnen.  Spater  als  Rhazm, 
am  Ende  des  zehnten  Jahrhunderts ,  beschrieb  Avicbnna 
die  Masern.     iAncENNA,  Canon-Ub.IV,  Ctn,I.  Qtp.  Vllt.') 

Der  erste  griechische  Schriftsteller  über  die  Masern 
ist  nach  Sprengel's  Zeugnisse  Synesiüs.  (^Syneseüs,  De 
fehnhus.  Amst,,  1749. )  Er  lebte  in  der  Mitte 'des  zwölften 
Jahrhunderts ,  nnd  seine  Beschreibung  ist  aus  Rhazes 
entlehnt.  / 

Bei  den  Schriftstellern  des  christlichen  Abendlandes 
finden  wir  genauere  Beschreibungen  der  Masern  erst 
nach  der  wissenschaftlichen  Reformationsperiode. 

FoRESTus  am  angeführten  Orte,  Schenk  iScasNXj 
De  variolis  et  tnoMUis^  ^  Sennert  (,Sennert^  De  fehnbus\ 
RivERiüs  verdienen  unter  ihnen  besonders  beachtet  zu 
werden.  Die  meisten  Aerzte  haben  jedoch  in  dieser 
Zeitperiode  Masern  und  Scharlach  nicht  unterschieden^ 
und  selbst  Morton  {^Morton ,  Exercitationes  de  fehrihus 
unUe^ibus^  halt  Masern  und  Scharlach  für  blosse  Ab- 
arten. 

Von  jener  Zeit  ab  !s^  eine  strengere  Begrenzung 
beider  Krankheiten  bei  den  Aerzten  erst  zu  finden,  und 
wir  verdanken  die  Aufklärungen  über  diesen  Gegenstand 
besonders  Morton,  Huxham,  Sydsnham,  Fried«  Hoff- 
mann, Eller  (^Eller,  De  eognosc,  et  curand,  morbis;  be- 
schreibt eine  Epidemie,  die  1751  zu  Berlin  herrsehte) 
nnd  den  später  anzugebenden  Schriftsteltern. 

Ein  merkwürdiger  Umstand  in  der  Geschichte  dieser 
Krankheit  ist  es,  dass  die  früheren  Aerzte  dieser  Krank- 

.  AndUkten,   V,  n  .     % 
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keit  eilte  weit  grossere  Bedeutitsg:  und  Bösartigkeit 
beigele^  haben,  als  diess  in  der  neuern  Zeit,  weg^en 
offenbarer  Ckitait^keit  derselben,  der  Fall  seyn  konnte.  " 
Es  hat  zwar  auch  in  späterer  Zeit  an  bösartigeren  Masenf- 
epidemien  nicht  gefehlt,  in  der  Regel  verläuft  die  Krank- 
heit aber  gutartiger  als  die  Pocken  und^  der  Scharlach, 
,und  es  mag  insbesondere  die  Verwechselung  mit  dem 
letzteren  den  Grund  eiilhdlten  •  dass  ältere  Aerzte  die 
Afaserii  ab  ejne  so  gefahrliche  Krankheit  schildern. 

Ausser  4en  angeführten  Schriften  sind  noch  folgende 
als  die  wichtigsten  aufzuführen: 

Rmu  j  BistQria  febris  morhillosae  a,  1751.  m  agro  Geislingßnsi  ^assante. 

Klaiber,  De  epidemia  ruheolosa  Kircho-  Teccensi  a,  1768. 

/.   G.  de  H^HN  ^  Morbilli ,   variolarum  vindices  delineati.    f^raiisl.,   1753. 

RosEFf  von  Rosenstein,  Abhandlung  von  den  Masern,  aas  dem 
l^chwed.  übersetzt;  1763.  Audi  in  seiner  Scbrift  aber  die 
Kinderkrankheiten. 

ffoHx,  Medical  facts  and  experiments  p,  258.  (Hat  zuerst  die  Impfung 
der  Masern  vorgenommen.) 

Careno,  lieber  die  Einimpfung  der  Blattern  nebst  einem  An- 
hange über  die  Masern.    Wien,  1791. 

RüSH ,  Neue  medicinische  Untersuchungen.  Deutsch.  Nürn- 
berg, 1797*  . 

V.  Wedbkind  ,  lieber  die  Masern  ia  Ro^chSiaub^  Mdgazta.  B.  IV. 
,  Nro.  6. 

Orlott ,  Progr,    de  rubeglarum  et  morbillorum  discriminfi,  Hegiom.,  1783. 

C.  I.  A.  Ziegler,  Beobachtungen  aus  der  Arzneiwissenschaft 
u,  s.  w.    Leipzig,  1788. 

Ck  Ubbbhlachsr,  Ueber  di^  Grnndletigkett  der  Scbildermig  der 
ersten  Röthein  von  den  Arabern.    Wien>  1803, 

Watsov,  Medical  obserifaf.  and  in^idr,   Fol.  IV,  p,  13*^ 

De  la  Roberdihre,  Recherch^s  sur  la  rougeöle ^     Paris,   1776. 

Traite  sur  la  rougeole  par  G,  Rovx.     Paris,   1807. 

Heim's  Bemerkungen  Gber  die  Verschiedenheit  des  Scharlachs, 
der  RStheln  und  Masern,  vorzüglich  in  diagnostischer  H!n> 
sieht  In  HfiFELAiil>'8.  Jevra«!  für  die  pvsktisclie  Heilkunde« 
IgU.    teirz-St   3.  60« 

JoDOcus  Recjss^  Ueber  das  Wesen  der  Exantheme.    3.  Theil. 

Die  Hautkrankheiten  und  ihre  Behandlung  systematisch  bearbeitet 
von  Robert  YTillan,    aus   dem  Engl,  übersetzt  von  Friese.  " 
6d.IIl.    Breda«,  17M. 
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/jcouöHf,  Demorhms.     JffwiAmrgi,   1813. 

W.  ]lisis&9  Die  Mueraepideniii  im  Mkw%  1813  )ii«  |8M  i^  Cw\^ 

ruhe.    AanAlen  fär  die  gerammte  UeUkiiAde»  eralcc  HeA  (i« 

Paden^schen  her^usgregeben  ),. 
Jacob  Schäffija»  Boschreibutig  der  Maaernepidemie ,  welche  am 

Schlüsse  des  Jahres  1821    bis  Ende  April«   1822  in  and   nm 

B,egensimrg  geberischl  hat.  HcrsLAifD'a  Jonraal.  Jahifiaag  I82f. 

^t.  VI.   §.  3- 

Ausserdem  findet  man  treffliche  Beselnrelbiingen 
der  Krankheit  bei  Burseriüs  ,  Vogxl  ,  P.  Framk  ,  Joamt 

FrAKK^   HurELA.ND,     ReIL,     R4IMANN,    COKRADI,     WSHUT, 

Jörg  ,  Fleisch  ,  Richter  a.  's.  w. 

In  neuerer  Zelt  haben  Nachrichten  ikber  Ifasem- 
epidemien  mitgetheilt  Remee  in  Hufeland's  Journal , 
Kopp  In  seiner  Topog^raphie  Ton  Hanau,  Erbmanv  iber 
eine  Epidemie  in  Dresden,  in  seinen  BeobachtwifpB 
und  Erfafaruagen^  WETSfiLSR  über  eine  Epidemie  la 
Augsburg  In  den' Salzburg,  medie.-chintrg.  Zeitunge« 
1814.  Bd.  I.  jScHAFFEa  hat  eise  frühere  Epidemie  Im 
BuFELAND'schea  Journale  beschrieben  in  Bornas  Arehir 
(iir  medic  Erfahrnng.  In  den  Heidelberger  Uinischmi 
Ansalen ,  Bd..  I.  Heft  4.  liefert  Hasper  Beiti^ge  aiv 
Kenntniss  der  Mafl^rniirankfaeit, 

AUe  diese  Epidemien,  deren  ich  selbst  la  isiner 
Zek  Yon  fünfzehn  Jahren  vier  erlebt  habe^  waren 
durchaus  ^ttartlg.  Dagegen  gibt  «ins  Dr»  Olaüder  im 
iSkarabergs^LelHi  NaiArieht  von  einer  sehr  bösartigen 
typhösen  Epiden^ie.  (Siehe  Abhandlungen  der  OeseUv 
sehaft  Sdwediseher  Aenste,  Heft  2,  30  Jomitsha 
berichtet  über  eine  solche  bösartige  Epidemie,  4l#  im 
ft^temfaer  18^  zu  Hoorn  in  N^rdhollapd  geherrscht 
hat.  CGaa^aeif  uad  Jchlius,  Magazin  der  ßuAMiMA^n 
literatn  ier  f^eaammten  Heilkunde,  Januar,  F^bmar 
18S0O  Aach  eiwähnt  Dr,  Mawt  In  seinem'' Werke 
über  Epizootlen  und  Epidemien  in  Beziehung  auf  diu 
medizinische  Volizei  einer  soMmß  ^j^isen  Aii^artung 
der  Masevm    Btese  F&lte  kön^i  j$4pcb  als  dMfii  }^r 
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sondere  Umstände   herbeigeführte  Änsnahmeif  von   der 
jRegel  betrachtet  werden,   denn  im  Allgemeinen  haben 
sich  die  Masern  in  der  neuern  Zeit  durchaus  als  eine 
gütartige,  seltener  gefährliche  Krankheit  dargestellt. 
*  Begriff  und  Beschreibung, 

Die  Masern  machen,  so  weit  jetzt  unsere  Einsicht  in 
ihr  Causalvprhältniss  reicht,  eine  contagiöse  Krankheit 
von  einem  abgegrenzten,  durch  besondere  Symptomen-^ 
grup'pen  ausgezeichneten  Verlauf,  die  vorzugsweise  das 
kindliche  Lebensalter  heimsucht  und  der  Regel  nach  ^ 
dasselbe  Individuum,  nur  einmal  befällt. 

Sie  stellt  sich  dar  durch  Fieber ,  durch  sogenannte 
katarrhalische  Symptome,  oder  vielmehr  durch  ent- 
zündliche Reizung  der  Schleimhaut  der  Respirations- 
organe ,  der  Nase  und  der  Augen ;  durch  ein  fleckiges^ 
etwas  über  die  Haut  erhabenes  Exanthem,  und  durch 
eine  kleienartige  Abschuppung,  welche  auf  das  Ver- 
fi^chwinden  des  Exanthems  eintritt.  Somit  stellen  die 
Masern  ihrem  Causalverhältnisse  und  ihrer  Form  nach 
dar  eine  specifisch-exanthematische  Fieberkrankheit,  die, 
wie  weiter  unten  erhellen  wird,  mit  dem /Keuchhusten 
in  einer  nähern  Verwandtschaft  zu  stehen  scheint. 

Die  Darstellung  dieser  wesentlichen  Merkmale  und 
die  successive  Gestaltung  des  Krankheitsbildes  lässt 
sich  zweckmässig  in  drei  Zeiträumen  erfassen.  Der 
erste  beginnt  mit  dem  Hervortreten  der  allgemeinen 
Reaktion,  oder  des  Fiebers  CSiadium  irrüationis\j  felfrile, 
ftrmeniationis^  und  endet  tnit  -dem  Hervortreten  des 
Eianthems.  . 

Die  Ausbildung  und  das  Bestehen  dieses  Exanthems/ 
umfasst  den  zweiten  Zeitraum  CStadium  exanihematicum  )* 
Der  dritte  endlich  begreift  die  Zeit  der  Krankheits- 
zurückbildung oder  der  Abschilferung  CStadwm  defut^ 
furatiordsy,  ' 

In  vielen  Fällen  gehen  dem  Ausbruche  der  Maseru 
Vorboten  voran ,  die  gleiehisam  die  latente  Periode  des 
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Contaglums  ausfüllen ,  und   dann  geht  dem  Aoflinruclie 
der  Krankheit  \das  Stadium  prodromorum  Torher« 

Sehr   oft  folgen   Nacbkrankheiten ,    die  dann   un-^ 
mittelbar  auf  das  Siadutm  exarahemaiicum  oder  auch  Im 

Stadium  defurfuraiionis  entarten. 

Die  Masern  haben  als  eine  speeifisch-exanthematfsche 
Fieberkrankbeit  einen  bestimmten  und  begrenzten  Ver- 
lauf; ihrer  Natur  naeh  stellen  sie  sich  mit  einem  leichten 
sthenischen  Gefassfieber  dar;  das  Krankheitsbild  ist 
aus  bestimmten  Symptomengruppen  zusammengesetzt. 

Diese  ihre  geregelte,  einfache  und  gutartige  Ge- 
staltung ist  jedoch  mannigfaltigen  Abweichnngenunter- 
worfen,  die  theils  durch  die  regelwidrige  Henrorbildung 
der  wesentlichen  Züge  der  Krankheit ,  tfaeils  durch  be- 
sondere Auswüchse ,  welche  aus  derselben  hervorgehen, 
theils  durch  die  Ausartung  des  Charakters  derGesammt- 
kfankheit,  theils  durch  zufallige  Verbindungen  mit 
andern  Krankbeitszuständen  bedingt  werden»  Ich  will 
zuvörderst  die  wesentlichen  Züge  und  den  allgemeinen 
Verlauf  derselben  näher  angeben,  dann  die  Beschreibung 
der  gutartigen  und  gelinden  Krankheitsform,  und  endlich 
die  der  mannigfaltigen  Modificatiönen  folgen  lassen,  um 
auf  solche  Weise  die  wichtigsten  Diflferenzen  in  der 
Gestaltung  der  Krankheit  vor  Augen  zu  stellen. 

A.    Die  allgemeine  Beschreibung  desKrank. 

heitsbildes  nach  seinen  wesentlichem  Grund- 

zügen  und  seinem  allgemeinen  Verlaufe» 

lieber  den  verschiedenen  Ursprung  der  Krankheit 
gibt  es  noch  getheilte  [Meinungen.  Einige  meinen,  dass 
sie  ursprünglich  durch  atmosphärische  Einflüsse  bedingt 
werde  und  erst  bei  weiterer  Ausbreitung  und  einer 
höheren  Intensität  ein  Contagium  entwickele,  welches, 
auf  Gesunde  übertragen,  Ursache  für  die  Krankheits- 
bildung und  eine  epidemische  Verbreitung  wird/  Hier 
möge  verläufig  nur  bemerkt  seyn,  dass  zwischen  dem 
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Moatattf  4f6i  Atotedmiig  und  detti  Ansbrnohe  4er 
Krankheit  bald  eine  längere  bald  eitie  kunsere  Zwiscben- 
•eil  Uegt^  Welche  man  anch  wohl  die  latente  Periode 
der  Krankheit  nennt ,  und  die  bei  den  Mai^em  höchst 
unbestimmt,  in  vjeieii  Fällen  aber  länger  ausgedehnt 
ist,  ab  bei  irgend  einer  andern  exanthematiseh-^oDtagiösen 
Fiebeikrankheit.  Wenn  Homs  Ale^  latente  Periode 
auf  sechs  bis  sieben  Tage^  HEBBRnstf  auf  vierzehn  Tage 
bestimnien  ^  so  kt  diese  Bestimmung  willfcärlich.  Denn . 
nach  meiner  eigenen  Beobachtung  gibt  es  FäU.e,  in 
welchen  zvriscben  der  wahrscheinlichen  Anfnahme  des 
Contaginms  (bestimmt  lässt  sich  diese  kaum  näch- 
weisen) npd  dem  Ausbruche  der  Krankheit  nur  wenige. 
Tage  Torliergehen  y  während  in  den  meisten  Fällen  der- 
selbe zwischen  dem  sechsten  und  zehnten  Tage  zu  er- 
folgen pflegt. 

Obgietcfi  nun  eigentliche  Krahkheitssymptdme  in 
dtisser  dem  Krankheitsausbruche,  vorhet^ehenden  Zeit- 
jperiode  tooch  nic^t  bemerkt  werden ,  so  melden  sich 
dock  wohl  einzelne  Unbehaglichfceitsgefcihle ^  die, bei 
leiAcr  herrschenden  Masemepideinie  und  dem  Verdachte 
einer  Statt  gefundenen  Ansteckung  den  Ausbruch  der 
Krankheit  befttrchten\lassen  können.  Es  sind  dies  ein 
allgemeines  Mattigkeits  -  und  Unbehaglichkeitsgefäb^, 
Spannung  in  der  Brüst  und  den  Präco^rdien,  Druck  im 
iForderkopfe ,  Bpantiung  an  der  Nasenwurzel  nnd  den 
Attgen,  und  besonders  ein  Ziehen  im  Rücken.  Je 
nfthißf  dte  Periode  des  Atilibruöfaes  heranrückt,  je  mehr 
feidet  man  ein  3fter«9  Wechseln  der  Gesichtsfarbe  und' 
dÜ  Zeichen  eines  begtuncDden  Allgemeinleidens. 

Der  Eifeitdtt  desselben  oder  der  eigentliche  Krank- 
lieitsahfiMig  kündigt  sich  nan  avi  verschiedene  Weise  an. 

Selten  begingt  das  Fieber  5  al»  d^  Grundlage  des 
gdnMn  lüf^ankheitsproisesäes ,  an  weldies  sldi  iie  der 
KMnklMt  eigMthttiQlichen  LokssAaffektiöneli  anreihen, 
«tt  afaitai  bedenttoden'  Froste,  sondern   am  hänfigsten 
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der  GesichtB&rbe  ^  als  Zeichen  daea  Rinderen  Haut- 
krampfes,  oft  auch  mit  Uebelkeit,  Neigung  zum  Er- 
brechen  und  DurchfaU.  In  eiaigeo  Fällen  erfolgt  die 
AusUidung  des  AIlgemeiiileideiHi  ^ehr  allmälig^  indem 
öftere ,  leichte  Schauer  mit  einw  gegen  Abend  sieh 
steigernden  gelinden  Fieberexaoerbation  oft  mehrere  Tage 
»irücl{.kehren  5  bis  ein  anhakeaderer  heftigerer  Fieber- 
zwtand  allmälig  entwacliaen  iat.  In  den  meisten  Fällen 
erfolgt  :die  Ausbildung  des  Fiebers,  so  wie  der  ander- 
weitigen wesentlichen  Symptome  aber  viel  rascher. 
Die  ^it,  welche  indessen  vergeht^  bis  das  Exanthem 
und  somit  ^as  vbllständige  Bild  der  Krankheit  s^ne 
Darstellung  gewonnen  hat,  umfasst  zwar  in  der  Regel 
eine  Dauer  von  drei  Tagen ;  in  vielen  Fällen  schleppt 
sich  der  Fieberzustand  aber  auch  länger  fort,  man  hat 
auf  solche  Wetee  sieben  Us.  vierzehn  Tage  vergehen 
sehen ,  und  mir  sind  selbst  Fälle  der  Art  in  der  Be- 
obachtung vorgekommen.  Dagegen  gibt  es  auch  andere, 
wo  das  Exanthem  schon  nach  vierundzwanzig  bis  acht- 
undvierzig Stunden  hervortritt ,  ja  es  sind  mir  einzelne 
Fälle  der  entzündlichen  Masernkrankheit  vorgdi^ommeu, 
wo  es  fast  gleichseitig  mit  dem  ^gleich  heftig  ans-  * 
brechenden  Fieber  ersehien* 

Frühzeitiger  als  diess  Exanthem  treten  die  soge- 
nannten katarrhaliscbea  Erscheinungen,  oder  die  ent- 
zündliche Reizung  der  Schleimhaut  der  Respirations- 
organe, der  Nase,  der  Stirnhöhle  und  der  Augen  hervor. 
Sehr  oft  gelien  diese  Zufalle  dem  Allgemeialeiden  sckou 
5]  oraus  ^  und  die  Krankheit  beginnt  reiAt  eigentlieh  mit 
diesen.  Ein  trockener,  oft  selbst  krampfhafter  Husten, 
dessen  Ton  etwas  Hohles  und  Rauhes  hat,  quält  den" 
Kranken  nicht  selten  schon  mehrere  Tage  vor  dem 
Ausbruehfi  ie»  Fiebers  und  dauert  mit  diesmn  fort. 
Dazu  gesellt  sich  bei  vielen  eine.be^gte  Brust,  kurzes 
Athmeii ,   häufiges  Seufzen  und  ein   dsa^ifes  Sehm«rz- 
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gefuhK  Sie  haben  lOesen  und  FIiee80n  4er  Nase,  Drucken 
über  den  Augen,  Thränen,  Hitze,  Brennen^  ftötbe, 
wäsjBierig  glänzendes  Ausseben  der  Augen ,  grosse  £m^ 
pfindlichkeit  derselben  gegen  das  Licht;  Schwere  des 
Kopfes,  Schmerz  in  der  Stirn,  Anschwellen  der  Augen- 
lieder sind  ganz  gewöhnliche  Erscheinungen,  welche 
den  Fieberzustand  begleiten  und  mit  der  Heftigkeit' 
desselben  steigen,  und  im  Blüthezeitraume  des  Exanthems 
gewöhnlich  den  höchsten  Grad  erreichen. 

Die  durch  das  Fieber  eingeleitete  Hervorbildung 
des  Exanthems,  die,  wie  schon  erwähnt  worden  ist, 
zwar  in  der  Regel  am  Ende  deis  dritten  Fidbertages 
den  Anfang  macht,  aber  keineswegs  an  eine  ganz  be- 
stimmte Zeit  gebunden  ist,  erfolgt  nun  unter  ver- 
schiedenen Umständen. 

Gewöhnlich  stellt  sich   ein   Brennen   in    der  Haut 
ein,  und  viele  Kranke  klagen  über  llücken-  und  Glieder- 
schmerzen.    Bei  den  meisten   erfolgt  die  Fixirung  desr 
selben   ohne    stürmische   Zufäile.     Bei  einigen   macht 
sich  jedoch   ein  schwankender  Zustand   im   Gleichver- 
häJtnisse  der  Erregung  bemerkbar  durch  ein  krampfhaftes 
Zittern ,    leichte    Convulsionen  ,     und    besonders  .  durch 
Uebelkeit,  Erbrechen,  Durchfall  qnd  eine  schmerzhafte 
Zus^mmenschnürung    und   Spannung   der  Brust.     Bald 
darauf  folgt   die  Eptbildung  desselben  regelmässiger, 
bald  regelwidriger.    Regelmässig  beginnt  sie  zuerst  im 
Gesichte,  dann  am  Halse ,  auf  den  Armen ,    der  Brust, 
dem    Unterleibe    und   zuletzt   an  den   Füssen.     Diese 
Ausbildung  erfolgt  bald  langsamer,  so  dass  sie  oft  erst 
am  dritten  Tage  vollendet  ist,   und  die  Flecke  an  den 
Stellen,   we  sie  zuerst  zum  Vorscheine  kamen,   schon 
wieder  verschwinden,   wenn   sie  an   den  Füssen   zum 
Vorscheine    kommen.      In    vielen    Fällen    erfolgt    de^ 
A*»«l>rHch    aber    mehr    rasch,    und    mit    einem    Male 
"ö'Bfar    allgemein   über    den    ganzen   Körper  .verbreitet. 
I»     AUgeweinen    geschieht   diess    bei    gleichen    Ver- 
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Imltnfgseii ,   doch  BlemaU  so  soknell  wie  beim  Schar- 
lachfieber. 

Die  Form  des  Exanthems  ist  nvn  ganz  charakte- 
ristisch. Es  tritt  hervor  mit  bleich  rotben,  nnregelmissig 
gerundeten  FJecken,  von  der  Grösse  einer  Linse,  die 
Alch  allmälig  mehr  röthen,  über  die  Haut  erheben,  mehr 
oder.  wenig;er  zasammenfliessen  und  dadurch  yerschieden- 
artige  unregelmässige  Figuren  bilden ,  Stellen  weisser 
Haut  zwischen  sich  lassen  und  auf  der  Mitte  ein  kleines 
härtliches  Knotehen  haben,  auf  dessen  Spitze  unter  der 
Epidermis  etwas  wenige  gelbliche  Feuchtigkeit  aiige«- 
sammelt  ist,  welche  aber  nie  ausfliesst  Diese  Fleckß 
können  mit  den  Blattern ,  gleich  nachdem  diese  auf  der 
Haut  ausgebrochen  sind,  yerwechselt  werden.  Die 
Blattern  erl^eben  sich  jedoch  sehr  bald  konisch  und 
bilden  nicht  so  breite  Flecke,  auch  fehlen  die  charak-, 
teristischen  Brustaflfektionen.  Einige  Aerzte  beschreiben 
den  Masernausschlag  als  ein  angeschwollenes  Haut* 
knötchen '  mit  einem  rothen  Hofe ,  der  ungefähr  die 
Grösse  eines  Flohstichs  hat,  und  der  beim  Drucke  mit 
dem  Finger  verschwindet,  mit  dem  Nachlasse  desselben 
aber  wieder  hervortritt«  Diess  angegebene  Knötchen 
fällt  jedoch, für  sich  weniger  in  die  Augen  als  der  ge- 
sammte ,  etwas  über  die  Haut  erhöhte  Fleck.  Im  Ge- 
sichte ist  der  Ausschlag  in  der  Regel  erhabener  und 
rauher  als  am  .Rumpfe  und  den  Extremitäten. 

Auch  an  den  inn^n  Theilen  hat  man  das  Exanthem 
b^ibachtet.  In  der  ganzen  Mundhöhle,  am  Gaumen, 
dem  Zapfeu  und  den  Mandeln  brechen  nach  Willan 
rothe  Flecke  aus,  die  am  andern  Tage  zusammenfliessen 
und  eine  allgemeine  strahlige  Rötfae  bilden,  die  bis  in 
den  Rachen  hinabsteigt  und  eine  Rauhheit  des  Halses 
verursacht.  Frank  sah  sie  an  der  Zunge,  Lieutauo  am 
Schlünde  und  iu  der  Luftröhre ,  auf .  den  Eingeweideu 
der  Brust  und  der  Bauchhöhle.  Willan  sagt,  dass 
niaii,-weiin  der  Kranke  während  des  Ausbruches  sttrht. 


Digitized 


by  Google 


^ 42  

die  Luftröhre    Un^  ihre  g^rossen  Aeste  wie  bei  den 
Pocken  mit  Masern  bedeckt  ^nde. 

Als  besondere  Modificationen  iii  der  Formdarstellung 
der  Masernflecke  haben  einige  Aerzte  und  besonders 
Struvb  (Uebersieht  der  Hautkrankheiten  nach  ihren 
Klassen,  6attung;en,  Arten  und  Varietäten  von  Dr.  Lüdw* 
Aug.  SrtovE,  Berlin,  1829 >  aufgestellt:  a)  Die  genuinen 
Masern,  die  sich  durch  kleine  papulöse  Flecke  aus- 
zeichnen; b)  die  Rötheimasern,,  die  sich  durch  grössere 
unregelmässi'ge  Flecke,  die  den  Umfang  eines  Zolles 
bisweilen  übertreffen,  bemerkbar  machen  ;'-c)  die  Friesel- 
cmäsern,  die  als  genuine  Flecke  der  Masern  erscheinen, 
und  denen  Frieselbläschen  untermischt  sind;  d)  die 
Petechienmasern,  die  sich  in  livideren  trüberen  Flecken 
zeigen  ^  mit  wahren  Petechien  untermischt  sind  und  von 
einem  faulichten  Fieber  begleitet  werden.  Diese  ,Form- 
verschiedenheiten  des  E?[anthems  kommen  zum  Theil 
bei  der  Darstellung  der  speciellen  Modificationen  der 
Masernkrankheit  wieder  iii  Betracht,  wohin  ich  in 
Rücksicht  ihres  Grundverhältnisses  "Kerweise. 

Mit  der  Hervorbildung  des  Exanthems  hat  das 
Krankheitsbild  seine  grösste  Vollständigkeit  gewonnen. 
£s  ist  bereits  erwähnt,  dass  sie  in  der  Regel  am 
dritten  Fiebertage  beginnt  und  bald  schneller  bald 
langsamer  erfolgt,  und  dass  seine  Ausbildung  in  der 
Regel  m}t  dem  dritten  Tage  darauf  wfeder  vollendet 
zu  seyn  pflegt»  Einige  Aerzte  haben  die  Her  Vorbildung 
des  Exanthems  als  die  wahre  Krise,  und  somit  als  den 
Anfang  der  Zurückbildung  der  Krankheit  angesprochen. 
Weiter  unten  werde  ich  anzugeben  sujshen,  dass  es 
sehr  zweifelhaft  bleH>t,  ob  nicht  gerade  in  diesem  Zeit- 
punkte der  Krankheit,  und  zwar  durch  die  Fixirung 
4er  Lokalaffektion ,  die  Fortbildung  des  Contagiums 
«rfdgt.  Mindestens  stellt  sich  die  grösste  Vollständig- 
feeit  ln*der  Zusammenstellung  der  wesentlichen  Symp- 
tomengruppen  dar ,  und   daräm  nteine   ich ,   darf  man 
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mit  ü^clM  sagte  >   A«r  KrankkeitiSpvoftesB  sey  auf  der 
Höhe  seiner  mö^Heben  Ansbildttiig  angelangt. 

Es  gibt  geliadö  Krankheitsfälle ,  wo  lait  der  be- 
^oim^ien  Hertorbilduog  des  Ejcanthems  am  Tieften  bis 
fänften  Tage  der  Krankheit  ,daa  Fieber  nachlässt,  j« 
wobi  gar  ganz  aufhört.  Bei  einer  grossem  Intensität, 
der  Kranlcbeit  dauert  es  aber  in  den  ersten  Tagen  des 
Bestehens  des  Exanthems  gewöhnltcb  fort  «nd  hört  efst 
mit  der  begonnenen  Zurüekbildung  desselben  auf.  Die 
katarrhalischen  Beschwerden  erlangen  dagegen  im 
Sktäiuin  exmtthematkum  gewöhnlich  den  höchsten  Grad 
«nd  halleA  mit  der  quantitativen  nnd  fntensiven  Be- 
schaffenl^eit  .desselben  mekit  ein  gleichmässiges  Vef- 
baltniss«  Oft  treten  sie  aber  auf  Kosten  der.  znruek- 
.  siebenden  Hautaffektion  stärker  heryor  und  steigern 
sieh  zu  entzündlichen  Lokali^ektionen ,  die  dann  einen 
bestimmenden  Einftüss  auf  die  Gestaltung  des  Krank- 
heitsbiMes  attssern. 

Die  Zuruckbilduhg  des  gesammten  Krankheitssu- 
fltandes  erfolgt y  nachdem  die  Masernflfecke  »drei,  in 
aelteneren  Fällen  wohl  vier  bis  fünf  Tage,  in  ganz 
gelinden  und  gutaitigen  auch  wohl  nur  vierundzwanzig 
bis  sechsunddreissig  Stunden  gestanden  haben.  Sie 
erbleichen  dann  allmälig,  oder  die  Röthe  verwandelt 
sich  mehr  in's  Bräunliche,  die  Oberhaut  schuppt  sich 
kleienartig  ab^  welcher  Vorgang  wieder  in  etwa  drei 
Tagen  vollendet  ist*  In  ganz  gelinden  Fällen  wird 
diese, Abschuppung  gar  nicht  bemerkt,  da  sie  lediglich 
durch  die  Intensität  der  Hautaffeetloa  bedingt  wird. 
Mit  dem  begonnenen  Verschwinden  des  Exanthems  TCr- 
liert  sich  das  Fidber  bestimmt.  Gewöhnlich  stellt  sieh 
ein^  bedeutender  Schweiss  ein ,  der  oft  mit  einem 
stIUrkeren  Urinabgange  verbunden  ist*  Der  Kranke 
bessert  sich  nun  von  Stunde  an  mehr  und  mehr,  das 
Leiden  der  Augen  lässt  naicb ,  die  Lichtscheu  ver* 
schfffndet  Jiwar  lUMdbt  mit  einem  Male  ga»z,   aber  sie 
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Jässt  allmalig;  nach ;  der  Hasten  wird  feucht,  das  Athmen 
frei,  der  Kranke  schläft  ruhig,  fohlt  sich  zwar  ange«, 
gdffen,  aber  sonst  wohl,  und  gelangt  in  kurzer  Zeit 
zum  Besitze  seiner  früheren  Gesundheit,  wenn  nicht 
ein  regelwidriges  Verhalten  zu  Nachkrankheiten  Ver- 
anlassung gibt.  - 
Zu  Nachkrankheiten  wird  hier  aber  auf  mehrfache 
Weise  Veranlassung  gegeben.  Theils  gehen  dieselben 
hervor  aus  der  Fortsetzung  der  aus  der  Krankheit  ent- 
wachsenen, entzündlichen  Lokalaifektionen ,  theils\au8 
Metastasen,  die  in  der  Störung  derjenigen  Vorgänge 
ihre  Begrändung  finden ,  welche  die  Znruckbildnng  des 
Krankheitsprozesses  bezwecken.  Als  die  häufigsten 
miissen  bezeichnet  werden  Blennorrhöen  und  chronisch 
entziindUche  Lokalaifektionen '  der  Schleimhäute;  chro^ 
nisch  entzündliche  Reizungen  der  Driisen,  besonders 
des  Mesenteriums ;  Knochenauftreibtingen ,  Augenent- 
zundungen,  Phihisis  pulmonum  und  vorzüglich  auch  Ent-  . 
Zündungen  der  serösen  Häute,  ^besonders  der  Pleura 
und  der  Gehirnhaut ,  woraus  Hydroihorax  und  Hydroce- 
phalus  acutus  häufiger  entwachsen.  '  Weiter   unten   soll 

hiervon  ausführlicher  die  Rede  seyn. 

« 

B.    Die  Beschreibung  der  Masern  nach  ihrer 
specielleren  Formentbildung. 

Die  hier  geschilderten  allgemeinen  Zuge  des  Krank- 
heitsbildes wiederholen  sich  zwar  auch  in  jedem  be- 
sonderen Falle/  durch  die  besondern  Umstände  aber, 
die,  den  speciellen  Krankheitsfall  auszeichnen,  stellt 
sich  jedoch  auch  bei  der  Entwickelung  der  Masern- 
krankheit eine  grosse  Verschiedenheit  in  der  Formge- 
staltung dar. 

'  1.  Die  Krankheit  spricht  sich  aus  in  einer  gleich- 
mässfgen  Hervorbildung  aller  ihrer  wesentlichen  Symp- 
tome und  mit^dem  der  Natur  des  Krankheitsprpzesses 
entfl^recbenden  Charakter  des  AUgemeinleidens.  Hierbei 
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zeigen  sich  jedoch  wieder  Tetschiedene  AlMitofaiigeii 
der  intensiven  nnd  extensiven  Ansbildnng,  die. von  der 
unter  dem  Charakter  einer  Synocha  wkior  und  einer 
Syno^ha  grmwr  veriaofenden  Kranklieftsform  In  beiden 
Extremen  begrenzt  werden ,  die  aber  im  Gemälde  der 
regelmässig  entbildeten  Masern  zosammengefiust  werden 
liönnen* 

2.  .  Diese  geregeite  AnsKildnng  leidet  indessen  in 
vielen  Fällen  Abweichungen ,'  theils  durch  ungewöhn- 
liche Erscheinungen  beim  Auftritte  der  Krankheit,  theils 
durch  ungleichmässige  und  gegenseitig  beschränkende 
Heryorbildung  der  einzelnen  wesentlichen  Symptomen- 
gruppen und  durch  besondere  Auswüchse,  welche  ans 
den  Grenzen  des  gewöhnlichen  Krankheitsprozesses 
hervortreten. 

3.  Nicht  minder  oft  wird  die  Gestaltung  der 
Maseni  verändert  durch  die  Ausartung  des  Fieber- 
charakters, der  in  der  Regel  in  den  Grenzen "  eines 
Entzundungsfiebers  bleiben  soll,  häufiger  jedoch  als 
asthenisches  Gefassfieber  auftritt,  oder  zum  Kerven- 
und  Faulfieber,  selbst  mit  der  Beimischung  des  Typhus, 
umgewandelt  wird. 

■  4*  Endlich  werden  nicht  selten  andere  Neben- 
krankheitsprozesse  mit  aufgenommen,  die  auf  die  Ge- 
staltung der  Hauptkrankheit  von  Einfluss  seyn  können« 

Von  ditoen  Verschiedenheiten  in  der  Hervorbildung 
des  Krankheitsprozesses  soll  im  Nachstehenden  ge- 
sprochen werden. 

1.    Di«  eiAfacb'nnd  reg^elmässig  entbildeten  ttasero. 

Es  liegt  in  der  Natur  des  Krankheitsprozesses , 
dass  er  Aufregungen  der  Th&tigkeit  der  Blutgefässe 
und  entziindliGhe  Lokalaffektionen  als  wesentliche  Be- 
standtheile  in  sich  aufnimmt.  Aus  diesem  Grunde  tritt 
er  in  der  Regel  unter  dem  Charakter  eines  sthenischeil 
Gefässfiebers  iSpiocha)  hervor.  Es  entwächst  derselbe 
aber  durch  die  Znammenwirkung  des  Contsgiums  u«d 
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des  Lebensprozesses  des  Indfvidniims,  und  ewar  unter 
dem  Einflüsse  der  ConstUutio  siationaria,  annua  und  endemka. 
Die  versf^hiedene  Intensität  des  Contagiums^  der  bei 
verschiedenen  Individuen  verschieden  anzusprechende 
Empfänglichkeitsgrad  für  die  KranHheitsbildung,  so 
ivie  der  bestimmende  Einfluss  der  vorherrschenden 
Krankbeitsconstitution  geben  nicht  blos  der  herrschenden 
Epidemie  einen  besonderen  Charakter,  sondern  werden 
auch  Veranlassung,  dass  der  Krankheitsprozess  bei  ver* 
schiedenen  Individuen  sich  in  einer  verschiedenen  in- 
tensiven und  extensiven  Grösse  entbildet,  wenn  gleich 
diese  Entbildung  mit  einem  gleichen  Charakter  ausge- 
4spr6chen  ist.  Abgesehen  von  den  Nebenkrankheits^ 
prozessen ,  welche  durch  den  vorherrschenden  Krank* 
heitsgenius  ganzen  Epidemien  beigemischt  seyn  können, 
lassen  sich  die  verschiedenen  Grade  der  extensiven  und 
intensiven  Ausbildung  der  geregelten  Masern ,  unter 
Jem  Charakter  der  Synocha  mitior  und  grador  erfassen-, 
wenn  man  sich  zwischen  beiden  eine  mögliche  allmälige 
üeberstufung  denkt. 

ei)  Die  gelinden  und  gutartigen  mit  dem  Charakter 
der  Synocha  mitior  entbildeten  Masern  haben  geringföglge  ' 
und  am  häufigsten  gar  keine  Vorboten.  Sie  begingen 
mit  Druck  und  Spannung  in  den  Augen  und  der  Stirn, 
leichten  i^tarrhalischen  Zufällen  und  einem  massigen 
Gefäs|sfieber,  bei  welchem  die  katarrhalischen  Affektionen 
in  einem  gelinden  Grade  zunehmen,  was  bis  zu«  ddtten 
Tage  allmälig  steigt  und  gewöhnlich  mit  der  dritten 
Abendexacerbation  den  Ausbruch  des  Ausjschlags  zur 
Folge  hat.  Solmld  dieser  in  seiner  Ausbildung  vorge- 
schritten ist,  vermindert  sich  das  Fieber,  oder  hört 
ganz  auf.  In  diesem  ganzen  Zeiträume  hat  der  Kranke 
eine  massige  Hitze,  sein  Ansehen  verräth  Turgor  »adi 
der  Oberfläche  des  Körpers,  sein  Gesicht  erscheint 
etwas  geschwollen;  die  Augen  sanft  geröthet,  sie  sind 
empfindti^  g:egen  das  Licht ;  der  fiusten  kenmt  zw«f 
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häu^er  wieder,  er  bleibt  jedoch  masaig,  überhaupt 
sind  die  Bru8tbesch%Yerdea  geringfügig.  Der  Puls  ist 
mäs€frig  frequent,  gespännt  und  gefüllt  In  den  Exacer« 
bationen ,  welche  gegen  Abend  erfolgen ,  nimmt  diese 
Freqnenz^  und  Spannung  zu.  Die  Kranken  schlafen 
zwßr  unrufaig,  sind  jedoch  nicht  ganz  schlaflos.  Der 
Durst  und  die  Unruhe  sind  massig,  und  der  Ausbruch 
des  *  Exanthems  erfolgt  nicht  blos  ohne  alle  Stürme, 
sondern  auch  mit  sichtbarer  Erleichterung  des  gesammten 
Krankheitsssusti^des.  Es  erscheint  der  Regel  gemäss 
zuerst  inä  Gesichte,  selten  in  bedeutender  Menge,  häufig 
nur  'fleckweise  und  hält  sich  an  derselben  Stelle  kaum 
uUer  den  zwieiten  Tag  hinaus«  Auch  die  Zurückbildung 
erfolgt  unter  dem  Nachlasse  der  katarrhalischen  Be- 
(^chwerden,  einer  feuchten  Haut  und  vermehrtem  Harn- 
abgänge. Bei  einigen  treten  auch  Stuhlausleerungen 
hinzu.  >  Die  Absichuppung  wird  geringfügig,  und  die 
Kranken  bleiben  zwar  für  die  Ausbildung  yon  Nach- 
krankbelten  disponirt,  bei  einem  geregelten  Verhalten 
und  ISei  günstigen  Constitutionsverhältnissen  sind  sie 
jedoch  seltener  zu  befurchten. 

Dergleichen  gelinde  Krankheitsfälle  erlangen  ihre 
Beofdigung  auch  gewohnlich  in  einem  kürzeren  Zeit- 
räume, eft  schon  am  vierten  oder  fünften  Tage. 

b)  Die  unter  dem  Charakter  der  Synocha  gmmr 
hervargebilde^e,  oder  entzündliche  Masernkrankhelt , 
welche  gleichsam  nur  eine  höhere  Intensität  des  sonst 
einfadb  und  regelmässig  entbildeten  Krankheitszustandes 
darstellt^  macht  ein  bedeutenderes  und  zu  Ausartungen 
ond  zu  Nachkrankheiten  mehr  ^geneigtes  Leiden« 

Dem  Ausbruche  der  Krankheit  gehA  gewöhnlich 
bedeutendere  katarrhalische  Beschwerden  vorher.  Das 
Fieber  ist  heftig,  die  Hitze  und  die  Unruhe  des  Kranken 
bedeutend  ^  der  Puls  ist  sehr  frequent,  gespannt  und 
voll,  d^  Durst  gros«.  Der  Kopf  schmerzt  bedeutend^ 
f^Saim^e  Ktanke  «eigen  zu  Delirien,    vollsa#ige'  xur 
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ScWammersucht.  Die  Augenlieder  sind  geschwollen, 
die  Augen  entzündlich  geröthet,  öehr  lichtscheu.  Der 
Kranke  wird  von  heftigerem  Husten  gequält ,  der  meist 
trocken  ist ,  dabei  hat  er  Schmerzen  und  ein  zusammen- 
ziehendes Gefühl  in  der  Brust,  Zufalle,  die  durch  den 
Husten' vermehrt  werden.  Schlaflosigkeit  und  ängst- 
liches Aufschrecken  im 'Schlafe  sind  bei  Kindern  häufig 
vorhanden.  Der  Ausbruch  des  Eianthenas,  der  ge- 
wohnlich in  der  dritten  Abendexacerbation  erfolgt,  ist 
hin  und  wieder  mit  Erbrechen  und  convulsivischem 
Zittern  verbunden.  Sehr  oft  tritt  das  Exanthem  erst 
am  vierten,  fünften  oder  sechsten  Fiebertage  hervor. 
Sein  Ausbruch  hat  hier  auf  den  Nachlass  des  allge- 
meinen Krankheitszustandes  keinen  Einfluss,  der  Husten 
und  die  gesamiiaten  Kopf-,  Augen-  und  Brustbeschwerden! 
treten  vielmehr  häufig  stärker  hervor,  und  diess  g4bt 
nicht  selten  die  Veranlassung  zur  Ausbildung  voll- 
ständiger Entzündungen  der  Luftröhre ,  des  Kehlkopfes 
und  der  Lungen; 

Das  Exanthem  selbst  bildet  sich  in  einem  sehr 
hohen  Grade  aus,  die  Flecke  sind  stark  geröthet,  fliessen 
zusammen  und  machen  fast  eine  allgemeine  Hautan- 
schwellung.  Im  Gesichte  ofFenbaii;  sich  diess  am  stärkiten, 
so  dass  man  es  oft  aufgeschwollen  und  dadurch  verun- 
staltet findet.  Diese  starke  Ausbildung  des  Exanthems 
erleidet  jedoch  Störungen,  wenn  sich  etwa  entzündliche 
Lokalaffektionen  in  wichtigen  Organen  hervor  bilden. 
Die  Störung,  die  der  gesanimte  Lebensprozess  dadurch 
erfährt ,  wirkt  beschränkend  auf  die  peripherische  Ent- 
Wickelung  desselben ,  und  somit  auch  behindernd  für 
die  Fixirung  und  vollständigere  Ausbildung  der  hier  in 
Rede  stehenden  Lokalaffektion  der  Haut.  Die  Dauer 
des  Exanthems  ist  zwar  gewöhnlich  auf  drei  Tage  be- 
stimmt, indessen  gibt  es  Fälle  der  entzündlichen  Masern, 
wo  es  fünf  bis  sechs  Tage  andauert.  Am  häufigsten 
erfolgt  seine  Zurückbildung    am  vierten  Tage   seines 
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Bestehens ,  iadem  die  MaAeroifleeke  iin  Gesichte,  wo 
sie  zuerst  entstanden,  auch  zuerst  blass  werden  und 
in  einem  Zeiträume  von  yierundzwanzig  Stunden  ganz 
verschwinden,  was  sieb  nach  der  ZeitfoTge  äeA  Aus- 
bruches ah  den  .  eiaselnen  Theilen  des  Körpers  auf 
gleiche  Weise  wiederholt.  Mit  diesem  Zeitpunl^e  lässf 
auch  das  Fieber  nach,  welches  bfsher  bald  mit  ge- 
ringerer, bald  mit  grösserer  Heftigkeit  fortdaueiiie.  Es 
erfolgt  Schweiss,  der  Husten  wird  leichter,  verbindet 
sich  mit  Schleimauswurf,  die  Lichtscheu  der  Äugen 
mindert  sich  allmälig^  der  Urin  wird  trübe  und  maebf 
einen  Bodensatz,  der  Puls  wird  weich  und  zeigt  sieb 
in  den  ersten  Tagen  nur  des  Abends  noch  wenig  ge- 
reizt, der  Kranke  schläft  ruhig.  Nach  drei  bis  vier 
Tagen  erfolgt  die  kleienartige  Abschilferung  der  Ober- 
haut, die  um  so  starker  wird,  je  mehr  das  Exantheiti 
ausgebildet  wan 

Die  Geneigtheit' zu  Nachkrankheiten  bleibt  hier 
sehr  gross,  und  sie  werden  nicht  selten  die  Veran- 
lassung zum  qnglückliehen  Ausgange. 

2.   Die  nach  ihrem  Tcrlaafe  und  ihren  wesentlichen  Ersciieinuifgeii 
regelwidrige  entbildeten  Masern« 

Der  Verlauf  der  Masern  ist  zwar  aus  bestimmten 
Zeiträumen  und  das  ßild '  derselben  aus  bestimmten 
Symptömengruppen  zusammengesetzt ,  wodurch  die 
Krankheit  ihrer  äusseren  Gestalt  nach  als  eine  be- 
sondere erkannt  wird.  Es  zeigen  sich  hierbei  jedoch 
mannigfaltige  Abänderungen,  die  der  Arzt  kennen  und 
ihren  ursächlichen  Beziehungen  nach  würdigen  mnss^ 
Wenn  daher  die  gutartige  und  gelinde  Masernkränkheit 
oft  schon  am  fünften  bis  sechsten  Tage ,  ja  wohl  noch 
früher ,  ihr  Ende  erreicht  hat ,  und  die  einzelnen  Ent- 
wickelungszeiträume  derselben  in  kurzer  Zeit  von*  dem 
Krankheitsprozesse  durchschritten  werden,  so  verhält 
sich  diess  bei  einem  im  höheren  Grade  ausgebildeten 
Krankheitszustande  doeh  anders.     Theils  ist  der  Zeit- 
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ramn  dar  Irritetim  oder  des  Fiel»er%  der  der  EalblUmg^ 
de«  EnaBibeitts  ver^n  i^ebt,  auf  eine  unbesKtindige  Dauer 
beschräokt;  tbeils  bedii^t  die%  versebiedene  Stärke, 
welche  aich  io  der  Herf  orbilduag  des  Exaiitfaeaia  offene 
bart,  eiue  verschiedene  Zeitdauer  fiir  seia'  Beatehep 
and  »eiae  Zarückbildunp  '  • 

Einigte  besondere  AnemiUien  des  Fiebers  erzahlt 
BvESERiuft  ans  dem  TozzET7i,(in#/«^  Fol.  IL,  p.  142.)*  Es 
hatte  zuweilen  den  Typus  eines  doppdten  eintigigen 
oder  dreitägigen  Fiebers  und  liorte  mit  dem  Ausbmdie 
der  Afasern  iMif ;  oder  das  Fieber  dauerte  sieben,  ja 
gar  einmal  vierzehn  Tage  i  ehe  die  Masern  ausbraeben, 
und  versehwand  erst  mit  der  Desquamation  derselben. 
Gjpe  Frau  bekam  täglich  z^ei  Anfälle,  gerade  um  ein  Uhr 
am  Tage  und  wieder  in  der  Nacht ,  mit  Frost  und  einem 
^jonvulairischen  Husten,  Am  funfondzwaazigsten  Tage 
brachen  die  Masern  aus,  mit  der^i  Solution  alleJCicank- 
heitszafälLe  ver§(^hwandea«  In  einem  anderen  Falle  er- 
^  folgte  der  Ausbru^  des  Exanthems  am  dretzehnteti  Tag« 
eines  heftigen ,  mit  Keuciihusteu  verbundenen  FMbers. 
Jeder  Arzt  wird  bei  herrschenden  Masernepidemien, 
wenn  auch  nicht  gleielie,  doch  ähuliche  Fälle  beobachtet 
haben.  GrosstentheUs  mag  man  es  hier  jedoch^^nit 
aader^a  selbstständigen  Krankheiten  zu  thnn  haben, 
denen  sich  erst  später  die  Masern  beigesellten«  In  AUf- 
gemeinen  wird  jedoch  die  bteosität  des  Contaginms,  die 
Kmpfänglichkeit  und  das  besondere  Reaktionsvermogeu 
des  IndividnmBS,  welches 'durch  besondere  Stimnuiugea 
des  Lebensprozesses  verändert  seyn  kann,  und  die 
spätere  intensive  Ausbildung  der  Krankheit  aber  das 
Verhalten  des  Fiebers  entscheiden. 

Von  l^sonderer  Wichtigkeit  sind  die  Regelwidrig« 
k^ten,  welche  hin  und  wieder  den  Auabrnch  der  Ge^ 
MÄWlkrankhett  und  insbesondere  des  Exanthem«  be- 
gteUea..  Die  Verletzung,  welche  die  GleichmässIgkeU 
«s  Erregungsznstandes  hierbei  erleidet,  setzt  wohl  ein 
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Ittf^hffivifeiidiEires  Sckwaiiken  und  beMndere  üfimisdi 
Mftreteiide  Lci^hiffektfoneii ,  wetcbe  das  gute  Krank* 
heit^blU  verzerren^  Wie  bei  allen  eontagidiiea  FfeVer* 
ktaaklieften ,  00  -  scheint  nach  hier  das  Sang^liennyaten 
TenttItlelBd  iät  die  HervorbUdnng;  des  Krankhelta- 
prosesses  aufeutreten ,  und  mit  je  mehr  Heftlfkef t  der 
El»trfitt  erfo^t,  aach  um  se  mehr  geneigt  av  seya,  in 
seiner  Sfih&re  besondere  Krankheitserscheimiffgeii  her^ 
^oi^Mufim.  Wenn  wir  andere  Fieber  in  der  Regel 
«^  eineai  verbällnissnassig  stärkeren  Froste  auftreten 
nahen,  so  ist  derselbe  bei  den  contagiösen  Fiebericraak- 
belten  meist  ^Hngffigig.  Dagegen  tritt  desto  öfter 
Erbrechen  und  Dnrehfall  ein,  und  nicht  selten  konmen 
Ohnmaclitsantäüe  und  Konvulsfonen  ztrai  Vorscheine, 
Ersclieinungeri,  welche  von  spastischen  Anfregungen 
des  GanglieusystciiKs  vorzüglich  auszugehen  scheinen. 
Es  scheint  damit  auch  der  krampfhafte  Husten  in  Ver- 
biiiduns-  zu  stehen,  der -dem  Ausbruche  des  Tlebers 
und  des  Exanthems  nicht  selten  vorhergeht  und  oft 
durch  seine  Heftigkeit  sehr  quälend  wird.  Im  spateren 
ZeUraume  der  Krankheit  ist  dieser  Hosten  t>ft  abhftngfg 
von  höher  ge  st  ei  gierten,  entzandlichen  Reizungen  in  der 
Schleimhaut  der  Ilespfiratioasorgaue. 

Zu  deu  häutio-stea  und  bösartigsten  Auswüchsen 
der  Masernkranklieit  gehören  Entzündungen  des  Kehl- 
kopfes,  der  Luftrölue,,  der-  Bronchien^  der  Lungen,  und 
4ttt<ell  diese  iselhst  der  Pleara.  Sie  werden  sowohl  iioi 
dfer  begfnaen^a  Ausbildung  der  Krankheft  als  Im  Zett- 
raume  der  vollendeten  Gestaltung,  so  wie'  Im  Zeitranne 
der  ZofnekMUtong  beotHieblet  und  tragen  hiernach  eine 
verschiedene  Bedeutung. 

Ed  ist  mdits  üngewöhnliriies,  dass  bei  herrschenden 
Bfeaternepidemien  und  besonders  zu  Zeftcan^  wo  ent- 
zitidtteh  katarrlmliBdie  Kraxrkfaeken  torherrschend  sind, 
elnzeliie  individuoi  und  tesoadiM«  itin^r  von  spastisch 
entzündlichen  Afifektiduen  des  Kehlkopfes  und  der  Ißttt- 
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rUire  befallen  werden ,  die  der  Angina  menAnmofea  sehr 
ähnlich  sind ,  zu  denen  sich  ein  mehr  oder  weniger 
heftiges  Fieber  gesellt ,  und  auf  deren  Nachlass .  die 
Maserneruption  erfolgt.  Nicht  minder  oft  gilt  dasselbe 
von  der  Bronchitis.  So,  lange  diese  Krankheitszastände 
bestehen,  ist  an  den  Ausbruch  des  Masernexanthems 
in  den  meisten  Fällen  nicht  zu  .denken»  da  sie  im  hohen 
Grade  den  freien  Vorgang  des  Lebensprozesses  be- 
schränken. Die  ganze  Macht  der  Krankheit  scheint 
hier  auf  die  Hervorbildung  der  Entzündung  gerichtet 
zw  seyu,  während  die  anderen  Symptomeugruppen , 
welche  der  Masemkrankbeit  zugebören,  in  ihrer  Ans«- 
bildung  zurück  bleiben. 

Im  Zeiträume  des  Fiebers ,  wenn  das  Exanthem 
hervorbrechen  soll,  werden  Fälle  dieser  Art  ebenfalls 
beobachtet,  die  dann  gewöhnlich  eine  grossere  Heftigkeit 
zeige^n  und  leicht  zu  einer  wahren  Lungenentzündung 
entwachsen. 

Häufig  gehen  entzündliche  Lokalaffektioneif  der 
Brustorgane,  auch  bei  einer  gleichmässigeren  Hervor- 
bildung der  wesentlichen  Symptome,  recht  eigentlich 
aus  dem  höher  gesteigerten /^allgemeinen  entzündlichen 
Charakter  der  Krankheit  hervor.  Die  Form  der  Laryn- 
gitis, Tracheitis  und  Bronchitis  bleibt  auch  jetzt  die 
häufigere.  Es  kommen  jedoch  atich  wirklich^abstanz- 
entzündungen  der  Lungen  und  ein  Mitleiden  der  Pleura 
vor.  Diese  Krankheitsformen  sind  nach  ihren  besonderen 
Merkmalen  zu  sehr  bekannt,  als  dass  die  Schilderung 
derselben  hier  Statt  finden  dürfte.  In  ihrer  stärkeren 
Ausbildung  rufen  sie  natürlich  eine  bedeutende  Ver- 
zerrung des  ganzen .  Krankheitszustandes  henror,  die 
dann  ein  Zurücktreten  des  Exanthems  und  ein  Sinken 
des  Lebensvermögens  zur  Folge  hat  ,^  dem  gleichend, 
WM  sich  unier  diesen  Umständen  auch  bei  den  reinen 

und  sclbstständigen  Krankheitsformen  dieser  Art  aus- 
•pricht 
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Entzandliehe  Leiden  der  Respirationsorgane  treten 
.  aber  häufiger  auch  erst  dann  hiervor,  wenn  die  Znrack-^ 
bildung  des  Krankheitsprozesses  begonnen  liat.  TheÜs 
geben  sie  als  chronische  Entzündungen  aus  bisher  be- 
standenen und  in  der  Behandlung  vernacblassigten  akuten 
Entzündungen  hervor ;  tfieils  irerden  sie  als  metastatiscbe 
AiFektionen  hervorgerufen ,  wenn  die  Krisen  gestört, 
und  durch  ein  fehlerhaftes  Verhalten  der  geregelten 
Znrnckbildung  Hindemisse  entgegen  gestellt  werden. 
Diese  Entzündungen  haben .  wegen  ihrer  Folgen  immer 
etwa!»  Bedenkliches,  sie  gehören  zu  den  Nachkrank- 
heiten y  und  es  wird  an  jenem'  Orte  von  ihnen  die 
Rede  seyn. 

Uebrigens  giebt  es  Epidemien ,  in  welchen  diese 
stärkere  Hervorbildung  der  Bmstaifektionen  zur  Regel 
gehört,  während  sie  in  gutartigem  Epidemien  nur  aus- 
nahmsweise beobachtet  werden. 

Im  Allgemeinen  darf  angenommen  werden,  dass 
eine  gewisse  Gleichmässigkeit  in  der  intensiven  nnd 
eitensiven  Hervorbildung  der  wesentlichen  Symptome, 
als  der  katarrhalischen  Affektion,  des  Fiebers  und  des 
Exanthiems,  zur  regelmässigen  Entbildung  der  Krankheit 
wesentlich  erforderlioh  ist,  und  dass  es  in  der  Regel 
zu  Verzerrungen  führt ,  wenn  besonders  eine  Lokal-  . 
affektion  anf  Kosten  der  anderen  hervortritt ,  was  am 
liäufigsten  mit  den  entzündlichen  Reizungen  der  Bmst- 
Qrgane  der  Fall  ist ;  oder  wenn  auf  irgend  eine  Welse 
diese  Gleichmässigkeit  der  Ausbildung  gestört  wird. 
Die  Beobachtung  TozzETTi*s  iBuRssrnt  Institut:  Vol.  IL 
p.  142.),  dass  bei  mehreren  Kranken,  die  gleich  am 
ersten  Tage  des  Ausbruchs  einen  galliehten  Durchfall* 
bekamen ,  der  zwei'  Tage  lang  massig  anhielt,  von  dein 
Augenblicke  seines  Erscheinens  an  Husten ,  Fieber  nnd 
Hautaffektion  Terschwanden ,  gehört  gewiss  zu  den 
seltenern  Ausnahn^en.  Weit  häufiger  bringen  Durch- 
falle eine  bösartigere  Verzerrung  desKrankheitsznstandes^, 
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hmmie.  tt»  EämUlmm  wM  UblA^  od«  trM  aehr 
imvoUatäiidlg  kerror^  dageg««  tieton  EeiMog«»  ikm 
Mim^täerlumB  auf,  4i#  ^ewobnUeh  «Im  ^inp^ücinrjvsifnbt 
Mr  Folgtkrankliett  aetsea*  InteFrasanl  ist  dte  llmib« 
MteMg;^  -die  BaOonfftKN  ia  Hoan^s.  AnUv  far  madfaL 
fiviahvai^  1^5,  Heft  4.  mil^lieat  bi^  fiut  KaafaiV 
4ef  a»  df#  Lirfi;  giag,  imelida«  ep  dia  Maaem  "tthct^ 
fliaaiaft  halte,  bekaan  einen  lieft%ea  Stl^lmatea ,  der 
vier  Wechea  aofaiek*;  eadlicb  braobea  He  Maaera  ami 
aweitea  Male  hervor,  ataade»  die  gewShtAche  Sh^ 
oad  ndi  Ihaea  rerlar  aicb  auefa  der  SlidibaateB« 

Daa  aogananale  ZarüektreteD  doe  Maaem  hat  daliw 
etae  reelle  Bedeutung,  wenn  mit  demselbeii  die  Her«* 
irwribildang  aadever  eataundlieber  XekalaffaktioiNai  in 
aimadblii^r  Beai^Miag  atdit»  Em  erMgt  nach  pKM»- 
lieben  und  elngreffBadea  VitaUtataa^amagea ,  die  daa 
fianto!^;an  betreflt&n?  und  ani  hanfigateii  aaah  £rikU4»ngen« 
Ea  Mtt  darauf  ia  der  Regel  eine  atarker  auagehildete 
^iitaikndikbie  Biwt^ekttoa  benrar«  Mehrere  Mble  halle 
iah^ea  beobaitbtet>  daas  die  FfeaFa  und  aeUbat  um 
VaMeaediam  dann  die  Enti^iadiii^  aufarinaan  u»d  vm*^ 
IteHbiure  £rgtesaitagen  berbeifübrM^»  Seltener  littUfffll 
^  die  ^l^rnbäute.  Gaatrüsebe  SieM^,  weieh«  dea 
itMi^ii  SMü^ftnaa  dea  CiangliaMyateina  beaehiriMliea ,  und 
ava  defselbi^n  Ursache  auch  WArai^r^  tragen  «ft^  diat 
Seh^  der  ^nv4lUaländi|^B6morUldttBg  de^Exatttbenwa 
md  dar  allgemeinm  Yerzerntag  daa  Kraalbh^ttssaataabdfa^ 
BüN  lehenaaebwa^n  Individaian,  bei  aatehea^  die  an 
«fti/«^ /«//«olr^jR««  leiden  >  and  bei  denen  ^iekr  Mai^fel  ma 
mteiaheoder  Reaktian  aiasnprMit,  hkekht  ^e  Ana. 
btMirag'  daa  Kxaatheoia  ebmifalb  hftaJgei^  imtUk^ 
atebend. 

£a  föbrt  lateb  dieae  Eidf4eia«tg  wmt  Beflnttvrortirag 
4m  Ffage,  ob  es  eine  Sfasertdsaankhalt  g%dite,  Aa  sidb 
ftberbwiNl^naineiiicfr  eiaa^H!^  HeaaeiMMung  «tnaalaar 
jkfm9^imst}»gimf(fm  «aaai^eahiw    Ahafal  aa^  aia»t  MeriL 
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der  kci;tiuncfcftltediea  ZnfiUk  ««Mpvlditt 

ScboK  DK  Hasm  und  nach  ikm  viele,  andere  Aersle 
hallen  die  BeobaditttBep  gemaebl^  deee  bei  liemebendei 
Masemepfdeniien  einxefaie  fadirfdnee,  besonders  eolebe^ 
jMe  arft  Maserakranfcea  viel  nmj^ebea,  von  kalarvhalisebee 
ZelaHeo,  Sebperaen  in  den  Augen  w^  Haste»  belaUea 
iverde%  die  aber  io  wea^ea  Tagea  aad  ekae  dea  A«^ 
teoch  eines  deutlichea  Ftebera  edat  dea  KxaotbeaNi 
wieder  vetachwindea«  Aadtere  leiden  aa  dieaea  katarrba» 
Uscbea  ZnftUea  and  am  Fieber,  uad  BMa  will  bemerkt 
babea^  dasa  die  Krankheit  sich  dareh  einen  atarkea 
Sdwreiss  eatsebeide.  Es  iai  g;ewini  aleht  in  Abrede 
an  atellen^  dass  ein  verscbiedener  Grad  4er  iafektien 
darch  Ma8erakeatag;lnni  n&i^lieh  gedacht  werden  kdnne^ 
«nd  dasa  es  aater  g ewiaaea  ümataaden  bei  eiaeai  ga» 
Jiaderen  Aakhtage  des  Krankkeitaproaessea  bleibea  arfge^ 
der  ioek  thells  ia  ekwr  Afiektioa  der  Sehleimhaat  der 
Respiralloaaorgane  und  ia  eiaeai  geHadea  Fieber,  theila 
al>er  a»eh  durch  eine  grosse  Geringfägigkelt  dea  Aaa»* 
sAlages  aaaif  rechen  ktane.  Maahat  beobacbtel^  dasa 
aelbet  sekhe  Atenaehea,  die  bereits  die  Masern  gebnbt 
haben,  von  der  Atmoflyhare  der  Maserakraaken  Ent^ 
amdaag  der  Augen,  NieseBi,  Husten  und  Fieber  hoh 
komnen  haben,  aad  bier  sollte  num  eise  uavoUstaadige 
lafdUIwi  webl  aaaebnwn  kfoeen.  "Man  wird  iadeaaea 
bei  allen  diesen  Fallen  sieht  uheraehoi  dürfea ,  dnaa 
Tanachungen  jSkatt  fiadea  kenaen}  dean  tbeils  kenaaa 
aar  Zeit,  W#  Masemei^ideniic»  berrsebea,  aaeb  Katarriw 
and  Katarrhalieber  se  gut  wie  zu  jeder  anderen  ZJatt 
vedMnwea;  thetls  kann  das  Exaatheni  aar  flecLweiae 
aad  aehr  geriugfagig  hervortreten  und  bei  etaer  weniger 
«erg^BUifgen.  Beebachtwg  kichi  iibersefaen  werden. 
Uebägena  ist  ea  wiedttrboleattich  beofaacbtet  wordea, 
dsaa  dergleieheii  unvolhitMdlge  Infektleneu  die  Ankge 
aur  Windeakehr  dar  Kcankbeii  selten  iOa^^  Md  dasa 


Digitized 


by  Google 


m  — - 

vielmehr  die  meisteti  dteser  Kranken  in '  einer  s]^em 
Zeit  dennoch  von  den  Masern  ei^iffen  werden. 

3.    Die  durch  Ausaxtung  des  Fiebercbarakters  niodificirie 
Masernkrankheit 

Es  ist  bereits  bemeiHkt^  dass  die  Nator  des  Masem- 
conlagiums  zur  Sntbildung  einer  entziindMcfaeB  Fieber- 
kr^i^heit  hinneige,  und  prüft  man  ^lie  Beobachtungen 
über  bösartige  linter  dem  asthenischen,  nervösen,  fauHcht 
typhösen  Charakter  entbildete  Masern  genauer,  so  wird 
inän  die  UeberzeugUBg  gewinnen,  dass  der  entzündliche 
Charakter  der  Krankheit  als  4er  allgemeine  und  den 
Masern  eigenthümliche  angesprochen  werden  muss, 
während  der  asthenische,  nervöse  und  fa^ulicht  typhöse 
nur  unter  besonderen  Umständen  als  Ausnahme  von  der 
Regel  zur  Beobachtung  kommt.  Die  Ursachen  einer 
solchen  Ausartung  werden  gefunden  in  dem  begünstigenden 
Einflüsse  der  individuellen  Anlage  und  der  Constüiäio 
staiionana;  vorzüglich  sind  es  aber  Ausartungen  eines 
speciell^n  Krankheitsfalles,  die  durch  Vernachlässigung, 
fehlerhafte  Behandlung,  oder  als  Folge  der  Entzündungs- 
affektionen  herbei  geführt  werden.  Insbesondere  ist 
jedoch  auch  eine  Contamination  des  CqntagiUms  hierher 
zu  reofanen ,  weldie  ohne  Zweifel  unter  begünstigenden 
Umständen  Statt  finden  und  den  Grund  für  eine  faulicht 
typhöse  Ausartung  des  Gefässfiebers  abgeben  kann. 
Die  Erfahrung  lelirt ,  dass  "diess  besonders  dann  vor- 
kommt, wenn  viele  schwer  Erkrankte  in  einem  engen 
Räume  zusanunen  liegen,  und  wenn  überhaupt  Umstände 
Statt  finden,  welche  zur  Luftverderbnii#  tind  zur  Er- 
zeugung eines  faulichten  Zunders  Veranlassung  geben. 

Diese  Eigenthümlichkeit  und  bösartigere  Gestaltung 
des  Krankheitsprozesses  breitet  sich  daher  gewöhnUch 
nur  auf  einen  engern  Kr^is  aus ,  wird  auch  wohl  in 
einem  Orte  durch  die  Fortpflanzung  des  aus  einer 
solchen  Quelle  entsprungenen  Contagiums  voi4ierrschend. 
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Es  gtebt  jedoch  avs  neuerer  Zeit  kein  Beispiel ,  dass 
ate  sicli  nbier  eine  ganze  Gegend  ansgebreitet  halie. 

a)  Die  unter  dem  Charakter  des  asthenischen  Oe- 
fa»s&eherB  iSynoc^jus')  hervörgeUldete  Masemkrankheit- 

Wir  sehen  die  Krankheft  unter  diesem  Charakter 
auftreten,  wenn  'kummerliche,  saftearme  Individuen, 
denen  es  an  dem  gehörigen  Reaktionsvermögen  fehlt,' 
von  derselben  befallen  werden.  Bei  einer  vorherrsehenden 
gastrisch  pituitösen  Krankheitskonstitntion  und  bei  In- 
dividuen, welche  eine  solche  Anlage  tragen,  scheint 
aus  der  Behinderung  der  freien  Thätfgkeitsentwickelung 
des  Gangliensystems  durch  die  zurückstehende  Aktivität 
*  des  Gefässsystems  der  asthenische  Charakter  des  6e- 
fassfiebers  zu  entwachsen.  In  vielen  Fällen  bildet  sich 
^r  asthenische  Charakter  erst  im  Verlaufe  der  Krank- 
heit, am  häufigsten  bei  einer  vernachlässigten  gastrischen 
Komplikation,  oder  nach  vorhergehenden  Entzündungen, 
«  welche  wichtigere  Oi^ane  einnahmen  und  den  gleich- 
massig  freien  Fortgang  des  Lebensprozesses  sehr  be- 
schränkten. Es  kann  indessen  auch  ein  fehlerhaftes 
Verhalten  und  eine  über  das  Mass  ausgedehnte  anti- 
phlogfstiscfae  Behandlung  die  Umwandlung  des  Krank- 
heitscfaarakters  bedingen.  Nach  diesen  verschiedenen 
ursächlichen  Beziehungen  gestaltet  sich  auch  die  Krank- 
heitsbildung verschieden. 

Tritt  die  Krankheit  gleich  ursprünglich  mit  zurück- 
stehender und  unzureichender  Aktivität  im  Lebens- 
prozesse auf,  so  zieht  sich  vor  allen  Dingen  de? 
Zeitraum  ^  der  Vorboten  und  der  Fieberzustand  lange 
fort,  bevor  es  ivLv  Eruption  des  Exahthems  kommt. 

Der  Kranke  schleppt  sich  einige  Zeit  mit  katarrha- 
lischen Zufallen  und  einem  allgemeinen  Unwoblseyn, 
bevor  es  zu  einer  durchgreifenden  Fieberbildung  kommt. 
Ist  diess  endlich  geschehen,  so'  kommt  das  .Exanthem 
dennoch  gewöhnlich  sehr  unvollständig  hervor,  und  es 
treten   gteich  anfanglich  mehr  entzündliche  Reizungen 
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4er  ScUciMikMit  4er  Beaiifvatioiieergue^' beeonto»  dber 
aiicb  iee  Meemterieme  auf*  Diese  Eii^niengeR  ekdl 
wesipf  aeti¥  mid,  wenn  sie  die  sereeea  Heute  ehtnehmeii, 
s«  Ausseliivitsaiigea  ODgpemelm  geneigt*  AeC  Aeee 
ftektueg  der  KrankbeitsbUdmg,  die  leU  eac^  dem 
Aueweiee  Toa  LeidieBoffiittageii  efter  yergelandea  iuribe^ 
«od  in  wekber  aieli.  bei  |wgepc»  Kinder«  gern  {fydf9n^ 
phühu  «:uius,  bei  älteren  eine  Fehis  mgutükm  in  den 
KmekheitnittataMd  nU  eiitflecktea^  wird  der  Arzt  be* 
eeaden  nu  acblen  baben. 

Die  eigeatficben  Kennseiclien  des  astkenisekett 
Charslilera  sind. au  entnelmen  aus  der  veraSgerlea  und 
nageffegelte»  OerwrUM«^;  ai»  der  Freqaena^  Weiek*-. 
heft  «nd  UngteidUfteit  d^s Pulses;. der  nngleichniiM^«! 
Wanaererthelking;  dem  geringen  Tnrgor  naeb  d^ 
Haat,  die  ssM^br  bkieb  eracbeiat;  aus  den  matien  Ge«- 
siebtsaigen^.der  passifen  Lage  und  Haknng  de» Kranken, 
der  Neigung  an  Dtarrbeen  und  besondere  auch  ans  der 
Hiünetgang  aum  Träumen  und  PbantasiWi«^  Da,  wa 
CMabr  diMt  ttydrocephakia  sa  k^nrch*en  stebt^  «vKi 
Neigung  anm  Sopor  hervor.  Das  Exantbem  eraelMitti 
in  der  Regel  nnr  fleckweise  und  bat  ein  Uei^iea 
srhnwitrigBres  Anseben,  ermangelt  aneh  einer  stärkerem 
Herrarbildnng  über  'die  Haut,  verscbwindet  leicbt  wieder 
nnd  erlangt  nberbanpt  keine  St^gkeit.  Die  Znnge  ist 
gewebnlicb  belegt,  bei  einselnen  roibHeh  nnd  trocken; 
BiUTei  sieb  der  astbeidMfae  Clmraktec  ens»t  im  Yeiv 
lastfe  der  Krankbett  unter  den  angegebenen  Unmtändea 
aaa^  s*  erfaßt  diesa  auf  verscbSedene  Weise.  Der 
astheniscfae  Zustand,,  der  aieb  auf  de^Bobe  ran  E»^ 
aAndtiDgeir  durrii  die  Hemrandg  den  Tbäti^^tnznatendes 
^  wieht^er  Or^ae  an^sprichi^  ist  seinem  CanoülveHbält- 
jilsse  nacb  ans  der  vorbeigehenden  Gescbiriite  der 
KtaakheitsblUos«  lelefai  zu  wnrd^en.  Sekwlertg  lal 
dsgf^n  die  BenOmsm^y  ob*  »cht  Folgen  dcor  Emtr 
aiadanir  ^  *^  llHfaadkaUing  dsawlbim  eina»  A»tbefl 
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IkMfigw  Mlbik  bei  4er  mstehltgaln  Pmfnis  Im  ZwciW 

SinBiH»  Mf  Üt  JBeiiliwBMgp  der  VoAefiag»   and  te 
JMiMibuii:.  UeMfett»  MM  J0d«r  Fan  hin 
Iwwutlcr»  Alt  €!fffimit  «mi  gewunUgt 
fliMilcHr  will  ieli  WM  m£  Effgieaatmg»»  fai 
KMitjim  wttiHieffkMBi  niMb««. 

Udber  deA  JUntMltt  ler  lAftaMi  wd  i^tteMtam 
gMtrisdien  Koniplikatioo  itttd  der  Wimet  wird  wtilar 
«rtM  dlt.Rede  seya.  8Maä  eis  einfMiier  SWhBrrml* 
jWMtMd  kjnm  ifteUndttfad  lir  die  freie  Entwldirinif 
dnr  FimktfiMi  ide»  6a»gllenrpii«Mi  wmden  mid  Ven»> 
iMMBg  mr  Duttt^mig  aints  ntiie«isdiiB  Kraddicite- 
SMitwdts  griiat^  der  attfibgHcii  ff^Hcli  anf  iabchef 
Sehwäebe  befallt  y  itt  aeiaaai  läageaea  Beaftritta  ahar 
wbkUcltta  VaTCvaiilgea  iierbeialelit^  Dicae  «aAar  dam 
ClMtrahtar  daa  f^moduA  aaagdUldetea  Maaeni  nigaa 
Marina  ein«  grasae:  Gtaaeigthelt  aa  AaabiUong  tm 
IWhikvaaUialteii ,.  beaaoidera  aa  Dras^aaSektian 
Varei«aiiaflgea^  wie  dBeaa  aai  galiteigea  Orte 
CfArtert  watdaa  soft 

li>  fiift  aiit  alaer  Mm  nm9^.  aaagabiUete 
luiaidttwat« 

Raisbafia,  ml»  ganehwftthte  ladliidaea  eirtbiltea 
ateeft  aa^ihaa  KraaUablarimr^ter  ia  aelleaea  FilHaB 
aapi^ngBdiy  taeit  bteSget  wird  er  jedäeh  doicb  Aaai- 
lurtangaa  beAiigt)  weleiie  ana  vemacklÜMigte»  Eal^ 
aiiadaagaa,  dardb  beaaode««  KLiankkeltaaalaHe,  z.  Dl 
ttwibbe,  odea  eiaa  aiblachte  Behaadtaag  itad  ein 
labl«Aafibaa  YeabaHeii^  bei?haigafiibvt  wardanr  fiasa  1»^ 
^feaaea  in  aiaadhiaD  üj^daaiUa»  tiae  giöaaeve  Nelgoag 
mr  Uebet bttdtttig»  Ia  eia^  aitkeiuaelK»  und  somit  aaeli 
aam  aew  aacB>  ChawriLte»  beabaclitet^wefdlB'  ala  itoaaderea^ 
aabeial:  dmedk  dtte  fiffebaoag-  arwieto»  aa  msfnk     Die 

m  idhaA  Kiait  aalteaar  ak 


Digitizß.d 


by  Google 


.  «0  

die  de«  asthealschen  Gefassfiebei« ,  und  die  meisten 
Besclireibiingen  der  nervösen  Masern  passen  melirauf 
das  letztere.  Bei  der  grossen,  vielleicht  aber  tanseiid 
betragenden  Zahl  von  Masemkranken,  die  ich  in  vier 
Epidemien  %n  beobachten  Gelegenheit  hatte,  sind  die 
nermsen  Masern  mir  nur  ein  paar  Mal  als  Ausnahme 
and  in  ihrer  Ausbildung  durch  besondere  Umstände  be- 
günstigt vorgekommen.  Was  man  häufig  als  nervöse 
Masern  bezeichnet ,  sind  solche  in  Wahrheit  nicht* 
Mafn  hat  es  vreit  häufiger  mit  entzündlichen  Reizungen 
und  einem  unterdrückten  Thätigkeitszustand  des  Ganglien- 
systems zu  thun,  weldie  eine  Beschränkung  des  Lebens- 
prozesses und  ein  Schwanken  im  Gleichverhältnisse  des 
Erregungszustandes  zwischen  den  Provinzen  des  Neryen- 
'  Systems  setzen.  In  einigen  Fällen  entbildet  steh  das 
}i^ervenfieber  allmälig  aus  einem  Synoohus. 

Bilden  sich  die  Masern  mit  vorspringender  Ver- 
letzung der  Vitalität  des  Nervensystems  bei  sehr  reiz- 
, baren  und  geschwächten  Individuen  gleich  ursprünglich 
aus;  so  offenbart  sich  diess  meist  durch  einen  stärkern 
Krampfhusten  und  krampfhafte  Brustbeschwerden ,  Er- 
brechen, Durchfall,  Convulsionen,  Zittern  u.  d.  gl.  Der 
Urin  ist  blass  und  wässerig,  der  Puls  unterdrückt  und 
meist  sehr  frequent*  Die  Eruption  erfolgt  unvollständig 
und  unregelmässig.  Oefter  mischt  sich  ein  F^eselans- 
schlag  mit  ein.-  Das  Sensorium  wird  :mit  ergriffen,  die 
Kranken  deliriren ,  doch  '^gewöhnlich  mehr  murmelnd* 
Phrenitische  Aufreizungen  sind  sehr  selten.  Die  Symptome 
der  allgemeinen  Lebensschwäche,-  die  sich  durch  das 
äussere  Ansehen  und  den  ungleichen,  weichen,  kleinen 
frequentelf  Puls  und  die  anderweitigen  Symptome  des 
Nervenfiebers  aussprechen,  treten  im  weiteren  Verlauft 
der  Krankheit  deutlicher  hervor,  die  unter  allen  Umständen 
leicht Nacbkrankheiten.zurüeklässt,  wenn  sie  nicht  tödtet. 

c)  Die  faulicht  typhösen  Masern  kommen  unter  den 
bereits  oben   angeführten  Umständen  öfter  sporadisch 
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vor,  befallen  auch  wohl  eine  gr5ssere,  denaelbea  achid- 
lichen  EinflüsseB  ausgesetste  MenacheBzahl  mid  «isd 
von  den  meisten  3cbriftsteUern  als  nurbilU  moiigm  be» 
scbrie^ben  '^vordeo.  Man-  muA»  die  durcb  zufiUig^e  Ans- 
ai'tung  des  Krankbeitsprocesses  eqtbildeten  fauliehlea 
Sfiisern  von  den  faulicbt  typhösen  unterscheiden.  Entert 
kommen  immer  nur  bei- einzelnen  Individuell  vor,  wenn 
schädliche  Einflüsse  und  Vernachlässigung  Statt  findeu, 
welche  eine. Umwandlung  des  entzündlichen  Zustaudes 
in  einen  faulichten  berbeifuhren.  Eine  bei  eiozebieii 
Individuen  vorherrschende  skorbutiseh  faulicbte  Diatfaesis 
kann  diese  Ausikrtung  begünstigen.  Bei  einem  -üben- 
mässigen  warmen  Verhalten  der  entzündlichen  Masern 
in  einer  gleichzeitig  verdorbenen  schlechten  Luft  kann 
dasselbe  Statt  finden.  Unter  diesen  Umständen  treten 
die  Merkmale  einer  solchen  Ausartung  mehr  allmälig 
hervor.  Der  Puls  wird  sehr  frequent  und  weich,  der 
AusscfaJag^  bekommt  eia  lijyides,  bleiches,  schmutziges 
Ansehen,  verschwindet  gewohnrich  ganz  und  statt  seiner 
bilden  sich  Petechien  und  Striemen.  Dabei  treten  .die 
-Zufälle  der  grössten  Lebensscbwäehe,  der  Habittts  und 
die  Hi^z^  des  Faulfieberkranken,  und  besonders  eine 
grössere  Neigung  zu  Blutflüssen  hervor.  Das  Gesiebt 
hat  gewöhnlich  etwas  schmutzig  Aufgedunsenes,  die 
Augen  sind  glanzlos,  und  die  Augenwimpern  mit  einer 
schmutzigen  Schmiere  bedeckt,  die  Zange  sdiwarz  be- 
legt u.  s.  w. 

Die  faulicht  typhöse«  Masern  zeigen  sich  gewöhnliche 
bei  mehreren  Menschen  zugleich,  wenn  sie  der  Ein- 
wirkung eines  sehr  bösai*t>gen  ^nsteckungsstoffes  aus- 
gesetzt werden.  *  Sie  setzen  eine  eigene  Coninmination 
des  Contagi ums  voraus,  die  durch  dieselben  Umstände 
herbeigeführt  wird,  welche  die  Ausbildung  des  Typhus.- 
contagiums  begünstigen,  und  es  ist  nicht  unwahrscheinlich, 
dass  liier  eine  Vermischung  mit  Typhuscontagium  Statt 
finde* 
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Ber  JkmlirfMli  erfolgt  in  4er  Uegtl  nuMh  BivNir 
ImM  Forühei^^dieiidlem  Frfts^tt^  Spannui^  In  4en  Vfi.*> 
eorAmt  utti  spaslfsdien  CmterieftMfibktioiieii,  üe  woU 
Mmm  £iiireefaeii  eder  zma  Burdifalle  ansurteti.  n# 
kaliiirrliattadi^  Bn»i^a4iebi«iien  bilden  skh  gewdhalieh 
st&MiMdi  AUS,  da«  Fieter  ht  am  ersten  bis  zweiten 
T«^  gewMnfob  mehr  mitaMmiUtk,  Mm  Pulse  ftbll 
jejetii  meint  die  Spannung  n«d  florte,  auch  nelg;t  et 
gewehdlefa  eine  grössere  Freqnenn»  Deir  Ausseiikif 
bricht  eft  selur  schnell  nnd  frlHizeiti^  herv^r^  aher  unter 
VevncUinimeruttg^  d«i  allgem^Nven  Krankhettsnsnstandes« 
Er  eeigt  andi  -^Ine  Stetigteit,  tritt  leicht  wieder 
snrück ,  und  wenn  er  auch  anfanglich,  mit  der  nniftr* 
liehen  n&the  etischien)  so  wird  diese  bald- schteutz^, 
«nd  gewöhnUch  Ist  am  vierten  bis  fünften  Tage  4er 
KranUieit  Tun  demselben  nichts  mehr  ^  sehen.  Um 
diese  Zeit  hat  das  Allgemeinleiden  den  €harakter  der 
Schwicbe,  nnd  vorzllglteh  Ist  dali  dem  Typhus  dgM- 
thiunUehe  Mitleiden  des  Gehirns,  und  des  Nervensyfljtems 
hemcrkhar.  Der  Pnis  Ist  sehr  frequent,  weich,  klein 
Mid-  ungeregelt'';  die  Hltse  trecken  und  beissend ;  in 
dem  iUwsem  Ansehen  drücM  i^ch  ein  hdherer  Grad 
von  Passivität  ans;  das  Gesicht  Ist  entstellt,  sebmnt8% 
gerothet,  eingefallen,  das  Ange  glanzlos;  die  Zungb 
und  die  Lippen  sind  braun  eder  schw4ir*  belegt^  trocken 
und  zittern  bei  der  Bewegung;  das  Bewusstseyn*  l«t 
getrübt,  der  Kranke  wie  betäubt,  delldrt  im  hiüb 
wachenden ,  schlnmmersöcUigen  Zustande ,  hat  den 
fithtlgen  Eindruck  von  seinem  körperlichen  Zustande 
verlerem  Bei  einigen  zeigen  sich  Petcx^len  eder  auch 
ein  Frieselausschlag.  Die  meisten  neigen  sum  Dnroh^ 
falle.  In  dle^m  Zustande  tritt  auch  die  Aeussemni^ 
der  Raizbiurkelt  der  Bmstorgane  zurück,  der  Hnsten 
Ist  seltener  hnd  weniger  stark;  ^ige^  wird  die 
&espiration  Immer  klirzer,  und  bei  sehr  vielen  Kranken 
entwächst  durch  die  Ausbildung  einer  wirklichen  Lunge»* 
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mUmmä^mg  ito  grewte  OaMmt,  Dtoe  IM  «her  «■  m 
gekwSerlger  m  efkenea,  ab  der  Kranke  iber 
kraiA^hfifte«  GefiUile  wenige  oder  ipir  keive 
am  geben  Yerauig:«  Die  ZntAckbiMnng  dienen  Krank» 
beiUnnntaiides  evfolft  nnter  den  fgewrifanlidien  Retnr 
krine%  i^eaenders  mit  TC^IcMeiieni  Scbwelane  nnd  Bmim 
mitae  ini  Ikln.  In  den  meiBlen  FiUen  erfelgt  der  Tmi 
entweder  ^nedi  Znnaiinie  den  typlida  fanliehten  Z«elinien 
eder  dnreh  Lnügenentuindtaig.  Diejenigen,  weMie  die 
Kranlitieil  wklillcli  ntonleiien^  nnlerilegea  nock  eft 
ihren  Felgeo.  Dnzo  {>^Mrt  verangÜek  die  Sebwindnnfbt 
nnd  a^ere>  ceirstteende  Veretterangen  mit  nkb  Aknende 
Btetantanett. 

Mittbeihmgen  iiker  diene   Anaartnn|^  baken  ge« 
geben:    BLuxnAM    CQi^  Ul  p.  31«  — 377.   I1«0,   RAm 

wwrMhrum  Ttmuim  a.  1799  pe^^arUU  im,  Gi&male  st$emHß^ 
U^^fmo^4dUMrÜ,T.  Ul  R  JH.  p.  274.),  Mavpt  Cbn  »^ 
fi^ttbrten  Werke),  Watsoü  und  OLAMMm  Ci»  den  an« 
geführten  Schriften),  J«  A*  Jorritsma  l Bericht  iiber 
die  Maaernaeucbe,  welche  im  September  ISif  «n  Honm 
te  Ifordb^Hand  gekenBcÜ  bat  .in  GnaaoM  nnd  Juuüs, 
Magasitt  der  .  aualandiscben  Llleratnr  der  Heilknadei 
Januar -.und  Februarstuck  1S3#). 

4.     I>ie  dofeh  Tcrrblachiiig  mit  Nebenkrttnliieitiiprozessen 
Modraeirten  Matent. 

Zu  den  -wiebtfgsten  Yerbfndiingen^bort  die  gaaMaehe 
Komptikatioo,  die  von  vielen  Aeraten  aogar  ah  ein  he- 
aanderer  Kcankheitacharakter  aufgealelit  wird«  Die 
Yerscbiedenartf  gkeil  in  der  Anabildnng  der  aogenannten 
gaatriaebe»  Fiejl)er  habe  ich  in  einer  beaondem  Ab* 
tbellung  darznatellen  gesnelit.  Zu  der  Anabildnng  der 
Maaem  steht  der  Status  ßajtrims  nur  als  mit  eingeflochtener 
NebenkpankbeitSEustaud  im  Yerbältnisae ,  kann  aber  a«f 
die  EflAddung  derselben  dadnrdi  einen  bedeutenden 
SbUlnaa  ^winnen,  als  er  eise  BMlfieatlea  In  der  Ge« 
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flidimg  .des  AUgfMiel&lrideiis  seist,  die*  sMi  »Mb  :4er 
Verschiedenheit  des  gastriselieti,  Zi«rtMdw  wie^  ¥tr^ 

In  ekiaebieii  Fällen  ti^  etin  gastriseber  SalHii>ral'' 
Mmtsmi  -^uftltig  mit  der  QevvorbUdai^  der  Maaem  zu«- 
fstammen  und  nda^U  nie^il;  blas  fn^ddar^e  Zufalle. de» 
KrankHeitsbilde  hei,  sonder»  4^ecz^?rt  dasselbe  auch  nicbi 
fl^iten  m  dea*  HeirveEbitdiiag  seiiwa*  wesei^Ui^n  Zü^e, 
indem  die  freie  Tbatigbeitfiättssemttg  des  Ganglien* 
ü^alems  bebinderl , ;  upd  die  Blwfebeweptn^  nach  der 
Peripherie  des  Körpers  besobrädpikt  wird,  oder  indean 
excessive  Rei^nn^ei»  desselb^  ei^iigt  und  .Krampfs 
zufalle  hervorgerufei»  werden*  *. 

Auch  dqr  schon  ausgebildeten  Masemkrankheit  kann 
durch  Fehler  in  der  Diät'ein  Sabiu*rabHistand  mit  seinent 
Krankheit  hUdenden  EinAwise  heigenusebt  werden.  Fiir 
alle  diese  {^älle  läs^t  sich  keine  bestimmte  Formhe- 
Schreibung  gebeii.  ,  ^ 

Weit  luUi%er  tritt  das  Mitleiden   des  gastrischen 
Systems  als  vorbecrschende  Richtung  der  Krankheits- 
bildung mit  auf.    Es  ist  eine  vorherrschende  gastrische 
Krankheitskonstitution,  bald  als  Aujsdruck  der  Constitutia 
siaiionana,  bald  der  Con^iitutio  :anmua^  an  der  Tagesordnung^ 
und  sie  macht  sich  wie  bei  allen  Fieberkrankheiten  so 
auch,  bei  den  Masern  geltend.     Diess  sind  die  wahren 
gastrisjchen  Masetn^   welche    am   häufigsten  mit  einem  . 
verstärkten  Säfteturgor  nach  der  Oberba^^hgegend  und 
einer  veränderten   und   vermehrten  Gallenabsonderung^, 
seltener  mit  einem   pituitösea  Zustande  in  Verbj^dun^ 
treten.    Der  Krankbeitszustand  nimmt  unter  diesen  Um- 
ständen die  Eigenthümlichkeiten  der  Fehrls  hiliosa,    odöv 
der  Febris  gastrico- intestinalis  mit  auf  und  ist^auch  für  alle 
diejenigen  Ausartungen  geneigt ,   welche  diese  Krank- 
heitszustände    einzugehen   pflegen.      Wegen   des    ver- 
schiedenartigen, bei  den  genannten  Fiebern  angegebenen 
Mitleidens  der  Bauebnervengeflechte  wird  eine  Ausartung 
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zpoi  ;Mlh0iihitheii  ChftCftM^  9  j«  mMmt  wnm  Ahin»li«l« 
m^QHfietter  Wer  Maufiger  bMtedttet 

M  Qat;  UMWt  es  mit  ehter  |;aIUdiMii  WagpniCfMwite 
zu»  thuii^  ^o  erfolgt  der  Ausbrnch  metot  atfkrmMti^  ofekt 
•elleft  «Hier  gallMtem  Erbfeeben,  Dttfcbfinll  ond  Mibe! 
^nter  sQpotöaen  Affektioneir,  Wie  ieh  Uewelnlge  Msiä 
beabaebtet  habe.  Das  Fieber  wird  heftif;,  die  UnniM 
{rosS)  die  Neigueg^  ^hiq  lEi^asenbloteii  und  der  Kopf^ 
sehmers^  so  wie  der  Husten,  sind  besohdiers  starke 
Itiicbtige  3ticb0  unter  den  kiireen  Rippen  mlseben  stell 
w|t  ein  9  der  Auabrucfa  des  AusscUsgs  erMgt  sfchMelt.* 
Sebr  oft  bedingt  dieser  biliöse  Znstand  aber  get9iJi4 
Mangel  an  Reaktion,  dem  Ansbruehe  der  KrankiMfl 
geht  ein  längerer  Zeitraum  dnreb  gastrische  Sy^ptoiM 
b^znifsbn^er  Vorboten  rorlier.  Die  AnsbiMang '  de* 
Fie)l|ei:9^  geht  lahj^m  vor  aich^  und  es  treten  Meiit 
selM  Unregeinttasigkekeii  bei  der  Ansbtldnng  der 
katarrbaliscbei)  Symptome  und  des .  Exanthems  ein; 
Ueberhanpt  spricht  sieb  unter  diesen  Unständte  eine 
grössere  Hinneigung  aum  astbealseiien  FiebcrehEarakter 

^  aus.  hm  bäfifigsten  beebaobten  wir  diese  Art  de^ 
Bllcfung,  w^nn  mehr  eid  goalriscbes  Intestiiiallfebe#  ütd 
ein  Hinneigen  zum  Skhieimfii^r  Torhande»  ist;  In 
diesem  letztere»  Falle  gjjt  überhaupt  alles  ^  was  Teni 
as^beaiscben  6efiMsfieber  gesagt  wä^rden  ii»t.^>  Hier  ist 
daap  auch,  gewobnlieh  eine  Genciigtfaeitto  entsundHchen 
R^z^^g^n  des  .  Mesenteriums  gegfeben  und  sa  NadM 
kirankheiten,  die  ans  dcfnaelb^nlierYorgeben. 

Unter  die  dnreh  •g:aBtriiwlie  AiTektioate  gcMtstetf 
Modlikutiönen  der  Masernkraiikheit  kamt  man  aneb 
diejenige  reehnen  y  welche  durch  Würale^  teraalassi 
wird;..;  Sie  machen:  sich  in  tersehiedenen  Zeiträumen^ 
besoodbrs  sjber  im  Anfange  .und  hi  dem'Zittriie&biMttng»' 

I    Mitmnme   der  iKjtankfceit  geltend.     Beim  Krankbeiis- 
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afariWfUflhd/nrfwi  9tei:sei«^l*4S^ptfr  «lli.«Mtihn|rflB*1l^^ 
oder  ^virken  durch  Bmmmwäg  der  frelM^  Tlit^%feea«l^ 
mkniiisfikiiag:  Sea  Cbni^Beasyatoms  bebiiidawd  auf  die 
g^Mdunafiiilg'  g^repelte  AusbiMung  >der  Besainiiilliniiik^ 
1mJI>  dibrihn^BlUiiiif  dann  wohtuiitor  den  Brse^eftimfgieifi 
4C3»Aaslhettiadieii  ß^^ßmsAelmim  beg$iint'>ifiid  io'  dlesei^ 
9MitttJis.  %eiter^>AitoaKluiigen  eingeht,   ini  Attg«hiefiieir 
i3i  dieaa  jed«eh  seltener.    Häufiger,  triti  der  Krankheit 
btUende .  EinflMs  der.  Würmer  erst  hervor   mit   der 
iSipMvhMIdlingr  des  Exmith^nis,    und    die   Mo^liehkeil 
ItofMk.l^rblttidenseynrir  umd^  dieses  Kranklieit  bildende# 
Kf ü^nsses.  vdrdidnt  Jetst  um  so  mehr-  einer -f^eiMraeren 
Headiiim^,'.  als  4ie  ZslaHe,  die  dadorel^  bervorgebMcht 
W^rdea^z/dMien'  des   hydrdcephaliscben  'Z^tandlis  ^    A\ti^ 
anf^d^nsellißh  ZJkit  häufiger  laetastatiseh  bei*vortr$ft, '  sehr 
äMtch  sind.     Uiftev   diesen   Zufälten^  wird  afne^  'Ant- 
dauernde  G'efiUsrehning    mit    schmerzhafter  Spami'itng' 
dcis» Unterleibes  und* ein  soporöser  Zustand- ate  häufigs^eif 
baübehditet..  Eine  umstclitige  Würdigung  aller  Umstand 
kjSHui'biiir.mnr  auf  die  9lcbtlge<  ErkeimtiiiM  des  wahres 
Ktesalferhaltaisses  fahfiBn,  aal  dessen  Knnitteluns^  eä 
Imii  der  B^buidhing  so  sehr  ankommt; 
. :  1    Ata^ser  der  gastiisdien  Komplikation   kennen    jKe 
Hasen  viele  YeHbluAittgen  mit  an^m  KranfelieitoznN 
Slindoa  efrigehen.    Abgesebea   v<Ai   ds^m  EntJEun^ottge«^ 
dtei-dik  recbt  eS^ientltob'  als  Auswlkhse  a«»  dei^-Kraiik^ 
hUt  hev¥oebiUeB,    \spmnsto  besonder'  inr  Betl*aall«  i^ 
Komplikatiott  taittr  ander»*  Eäantt^cmien^ 
V     Man*  wHI  MaseA  ^«hid'Pioekeii,  eder  Mäsen»»  und 
8aharIael^eb0P  ^leiekieiüg  bei  demselben  in>tlTfdk«m 
kcobachtet  haben.    IM  Hisir  und  RoseNsratiy  beiiielitmi 
dieasi  besonder»  Yissi4ea  Podien.    Es  grii^vichir'  mit»  w 
^  eigeaea.  BeshachtuiigeB  aber  diasm  fiegMataa^^   «tt4 
iah; luulai  dJlicnRafr  einige  äoieraBMiafihtut^ 
Aerzte    anfuhren*      Gölis    sah     die    Masern    sugleidi 
mit  den  Kub|K>okaa  tsegehttässlg^*  i^aitaifem  W;.  Ms|sr 
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8<«t  10  beiifelicfat^te  «inigBr  Male.  d«l  ZiitMiraiMHiftCw 
A6äBithavl«ölisiiritd«ii]lfM6ta*  ÜMk  ilem  YersehwImlM 
Mr  fttafei*!!!^  iind.  ehe  dtn  Dttiqllaiiuifion  Aegiitfm ,  Mir 
stand  von  ,  Neuem  Fieber  mit  ali^Mehi  ▼erbrettefte» 
^kkmhUümmdtUgB  y  i¥ciraii£  naok  ifiDigcn  Tage»  die 
Beiqaailifttieir  in  gminepen  Stütoken  Voii  Statten  ^ng« 

&0r  Trlesel  wUd.bel  de«  Miäaetn  wie  beim  üchnfw 
UiMelwer  beobachtet  und  bftt  laueh  hier  wie  dert  eiee 
dicker  Aldenteng.  Es^l^  der  Fifceelaimebirafr  fbeila 
m  /s^^ftiditiatische«  « aiiediter;«  der  bei  eiiner  starker 
aaia^bydMtmfllaiitAiefcjtloa  beiftertrltt  ^  wenn  daa  SNb^ 

eUi:  JhdÜebtc  iklarikei^/ErMiälavsaehlaff  Ifiii.  iM  tvieda« 
veT«llbe»fn«ir4^-  Üb  <  miaebt  sfbb  aber  in  einz^laea  E^ 
derittteii  .und.  M  etDaeleenMadWitiktta  a«eh  eii»  wabvtf 
VficMl  mV  eiai  ÜA^Fila^ial)  iii.de^Beiieatetl  Zet^  dieae 
Verbindwig  ia  Lei|ftsig  «ad  Dtimsde»  beobaehltet  mki 
dafott.te  den^  HMdelbergier  UialMlcbeti  A^aaleti^BMd  L^ 
Hilk  4y  MiütMlaag;  gismiidbt.  Skiese  ^erbiadung*  giebf 
deb:  Bf  aaiaff^lttieaQto^  iefeht  einer  g^hrüdie  Biebteiigi 
ee^  W0rd4m  ^wnnmiH^  »ehr.  lelchl  dUduMh  b^^ee 
getiifefi ,  mid  der  güMMIieM  KeaaUtfttt^reaew  iati  Mba 
Mii  A^wMtoeisea  htagea^ig«.  /:  Jhivttr  beebMbtela  diu 
ÜMApUbetietf  mK  ^ffMßnp\fofM^  -.  aad  KU»MAbQatM!i 
(Aentei^  ;W«»k  iibev  E^aMbMe^lfaiadr IIL  S..  iMII«>  f 
,  Bevor  ich  die  Beachreibuogr  4«r  EeHeiriivah|(Bldeill 
heileir  der  Maaem  ende,  kann  ich  nicht  unerwähnt 
lasaeti,  daiiar''veiif  idefti^eiM  ktittten  e^e*  ÄmsselAaga» 
bvaatkbeiltibe^b^^chtet  woH«  M^  die  d#n  mJW a^eifi  im 
beto^  Qlr^dtor  abrieb  :w4Mr^;;uqd  die;  aie»  unter  deiii»$i,i^^ 
itü  felselM«!  IMaAßri^b^^bff ttMM*     •  ' .  •  i-  ■ -i  .'•.,';.>•, 

8»«  Q^.l^tMH»   beÄbfN*t?*e^r  J?$*  rt«i?WitAj}^ 

Tage,  der  Anabteidf  eii^iTülMbMlW  PM^^ 

'  5  • 
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ters^foiMden*  iAme^  alle  AbfiMSiap|»fing^'  Amh  «Mc-i^r 
^t^almhMaMhia(^4l6seii*A^8oMägfb^n.  <Dtämk 
Handbuch  der  praktiscbeti  Arztieikimde.  IHi;  3.  -  $  Sit«  > 
FoKDYCR  ^Fragment.  ined,-p.  03 >  iHid  Metzger  (räffliisclrt^ 
medic.'SehHften.  Bd.  11^  Si  167)  haben »«ähulltte  Beob; 
Ächtiirtgen  gemacht.  ';  t         /^    i.. 

Rkl  cFIcberiehife.  Bd.  V.  S.  213)  «raMMtfy' ein 
Kind  bekam  am  Abeti(d  ein  hefti^a  6ei%safielie«  mVk 
Zuckungen  und  ScMafsnckt.  Frnh' brach  ein  Citattäiem, 
zuerst  im  Gesichte,  dann  über  den  ganzen  Korpir'iaiafl^*' 
das  den  Masern  voilkomiteniräiralich  trar.  AUe^ShMI^ 
hörten  mit  dem  Ausbruche'  ätrf^i«  und  uni  ><Mft(a^.'^er-' 
sehwantd  auch  das  Exanthem  scliob^ihne  rflen^BUäfii^teiL: 
In  Mder' ganzen  Oegend  nyar  keine^Ma^mepfdeitrfe/'jfiieM 
seltne  Krankheit  sah  er  auf  dasi-Wi^fiiBanae  zbt  Haue 
epidemisch,  zu  einer  Zbit,  wo  die iMasem  gtraAlirteü^ 
Meht*  als  dreissig  Khider  aad  zwar  solche, >  4le  h$«li»^ 
wahrsehehilii^h  keine  Mawei^  jgehabi  faatt^^  brkrknkien 
niehr  oder  weniger  heft(|,  und  miti  dem*  eriylM  bder 
zweiten  Fieberanfalle  brach  ein  den  Masern  ätniHehe« 
Exanthem  aus,  das  nach  sechs,  zw91f,  hdohsten#  rier- 
undzwanzig-  «Stunden  wieder  \Verscbwand ,  ohne'  *  alte 
nachtheilige  Folgen^  In 'Wfefemi«s  In  diesen  FMldtf 
eine  besondere  ModiAKailoii  d^  Maserroder  eine  and^r« 
In  Ihrer  EigentfafinfliehfaeU  btiher  »och  nicht  e^racii4MC 
AuMSdilagskrankheit  gfÜ^  Ist^fSr  jetzt  nicht  wohlifbai: 
zusteH^ ,  und'  werdfeu") künftige  Beöbacbtängen  iÜeifeni 
Punkt  atfftiftren  massen*  ^  ^     -    ^       *    ^  ^ 

€•    Dje^Nachkrankh^Uieu  d^i:  Bf^s^rii,.^ 

'  Um- äte' Verschiedenaftigkeit  der  auf  die)  Maser* 
fdgi^den  Nachkrankheiten  und  ihr  KausalYeAäkittto 
gehörig  würdigen  zu  könneh^'^Wird  mah  Meh  in  Sr^ 
fnn<?rang'bHngen  nfiss^/  w«ldie  B^&nstl>^n^  der 
Zustand  jdeS'iiebensprdzcMes  fa»  Zuf^iekbilfluiiig^cr&elÜ. 
Yi^MJ^dlst^  Bibern' «b^rtmttj^^^  ^       '    * 
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iBirgMe,  luifceii  -Mtetf  mehr  oAtr^wevfgcr  «IftilE  auf»* 
Mtdel'gew<iMiieti  mts&ndHcliMr  JMsnof  taleHefiB)  die 
enil^3«tct  tlire  t«llit*iiM||;e<Zirilekkikhnig^r6iirtii  0dl, 
ihh}^4!€  bfci  Uitifltiiiden ,  wMbe  dtew  Z«rfieUiiUini||^ 
irfftren',  den  htllehea  KrukheitsprozeM  ab  dH^Mlache 
Mikiähihng'  telellt  fortdplnnt,  adler  aach  wohl  rar  neM« 
lAut^ii  Entoüiiduiig  eutfiAcliat  and  seltet^die  Lange  «dl 
die  dh^elbe  umUeideiide  Pleora  ergreift' 
'        Dlyv^wbBt^gangeMaft 

^t  ^6  fmklerielle  >  V^pfelziing  befiel  gefilhrtr  ^^  ^^nt 
tMmm^'i^A  die-iVerflfeMlgaiig  den  Coatagiao»  liitie 
A^sg^leichnng  gewinnt  und  die,  wenn  «le  la  dieser  Am- 
gliMhaiif^  geelört  wird^,  eelii^  leleht  eine  UimcIi#  wird 
%UT  flnclning' neuer  Kfaahlieitsppozeeae. 

*  l«i  Biete  aad  LyttpIigtAiMafdtenie  aebeM  dleae 
nateridfe  Verletzutig  Ibre  nSelrate  nnd  Tone&glldiate 
•AtfWtinlf'  gesetzt  tn  biabeih ,  -  nnd  es  Meibt  auch  nach  - 
l>^etidlgter  Krankheit  in  ihnen  ein  verinderter  and 
-achwaiikender  Znstand'  der  Erregung  zarikck,  welcher 
^D  'ider  Znsainnienwirkang  ikit  jener  maleriellea  Ver« 
letzofig  einer  neuen  ü^teb*  'als  Bntzundung  «Mnifestlrenden 
4[ranhheits1>lldung  groM^n^  Vorschub  gi^.  Aaf  der 
einen  Seite  werden  die  .sei^en>  Wutoy  mf  der  andern 
die  Lymphgefitej^e  und^  Briben  der  Herd  dieser  neaen 
KrankheksbilduAg, 

üstm  koiAnen  tiianche  andere  I»  der  IndividaeUea 
Alltage  begründeten  Beg&tistigutigen  *  zur  Hrankheits- 
MMang,  die  dureh  den  vorhergegangenen -Krankbetta« 
zustand  erst  in  Anregung  und  in  Elnfluss  gesetzt  werden, 
i^  ^arf  nur  an  Dyskrasien  und  an  eine  Torhaflideae 
(Sek#indsu€htsanlage  erinnern.  ' 

Aus  diesen  besonderen  Umständen  lässt  sich,  die 
Tersehiedenartigkeft'der  aus  den  Masern  entwachsenden 
'Naehkrankheiten  isrklären. 

Im  Allgeniebien   beebiiebtet  waa  be» '  den'  Masem 


Digitized 


by  Google 


- — 1» 

seblr  M^g^fNAlOikliftiiUMlWy  |io4  ste  jM  «*  «  »ehr 
Bi  iMifataltieQ  44J0  «g^to  ddi  IndivUviiiiii  %«fcrmMii  im 
'«ich>ftr^  Mri  ftt  Lw^MtmMkbMten  g^Mi«*  ift^-j  Süß 

^MUl^NistaaMi,  lue  heneAe  rab  AiMW4ipli»e:4ili  Vf^lMlf^ 
'  der  &fnieriikmidLhett  ratMUsdee  wareh ;:  tedet  *§Ae  .Mi§f dw 
te'2iuiwkbiI4iiilg«settrfuviQe  dareii  F^iff i  Im  %fMtlli 
iemt  iierwi!iifmi£Mi,  lind  es  sind  d^iip  £irii6)«4Mg^:iiiid 
Diätfehl^r  amt  toeteteo;  iuii;tt6(4ArfdIgeti ;  .ßi0r  m  Mf^ 
KderH|iqpdgMi9d.fttP  «bre  iq^itoie  £i|I^Miii«  in  «einer 
.andettreiHgeii  krabUiefteiiPriUibrKi^itiflO^efljirfiYM^ii^ 
fdiä  mil}  4itMh  die  MMetBkrMUiiit;ikuM  fiilifliiim tffx- 
-b•liell.Ml«#irdfll  M.:  .  '.  .Lv.v>A 
1>.'  /  e):jI>ieieB|;^ndlkMik  AffeKti^fieii  d«r \BrH«i|(^^ 
Iiabeii  am  bäufigeteo  ibreii  8ito  i».  de«  $«htei»bi««  und 
«iaid  häufiger  ebr^iiis«!^  ^$  nktttundt^gvöaetentb^ilii  sum 
'Attftgai^jB  Sebwindm^  gt^ßi^U  \i  <     !       -^r  . 
C       SH  febltr  i^ofili  j^iDbt   ftn   Sei^i^iei^ ,  daaa,r^if^<i|i 
lieaondefe    iiefa^lifdie    Sirtfluiuie    ßkntß  :  £nta^^dtHig#fi 
beri^or  gemfe»  iverd^n»     So  tri^  iw  Verlaufe  Mii4f.by|>r 
sondere  bei»  Bepeeen  4ßf  Äl«|Jfmki?wkbel*,   sPif^^W 
eueh  mü  ibimr  fieeiidi£^iiiig^i  bliu%fr  die  l«arj|  Dgitie»:  Tffi* 
ebeitia^iid.RrQncbitie  be^baqbtetj  weee  die  berrii^qb^ipdR 
Kf ankheitskMßtjtiittoli  di^'v-^wbUdViii;  dieser  Kr^kjii^itii- 
fevei^n  begfkniltfgt^  oder  wmei  ürb^Uu^ffN' tiiiwi^teq, 
für  welche  die  Rekonvalescenten  sehr  .empfapgUeb  isM* 
^bitti  Ao/iferdm  ftflepi^le  beabi»pb^et>  dbss  efne  wahre 
Pneiinemp0f  bftfforgeri»^  wird,  die  gewöhnUch  elBW 
hirfKte  6fWl  !¥W  Geffthr  bedingt ,  «^kr  leipbt  die  PJlf fim 
mife<ei9gii^ft  «ind  daiH*  Ap«90hw|lt3&imgeti  im  ßrnfttk^^^ 
4&dUietae  Folgf^n  9^tzt,  Plfi  be^ondfffn  ]M(erk#a}e  di^iw 
Entzündungsformen  hier  ajMiiiuräbLeil>  a^beint  iMbtrfliMKifb 
.  'd*  sie  jedem  Ai^e.  b^«i:ifiit  ^Jud«*  .Sine  bo^puder«  Auf- 
meßkaamhott    Y^irdlette»    dy». ,  itoPPPf(0h    eniuMuidtieheA 
Reizungen,  die  auch  die  Lungen  miXM'  «iobt  vei^ei^k^/^rty 

km%is  dt^Jitmm^.mt  ^i^tfm,  mf  T«b4rkelb0dung 
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ittMhtr,  *' ivtlche  -MS    dMen    •6bvi>Hls€li«iihtikiidliclHn 

Jli^»friBeii{illMW  UalptttaK  nlmqii,  iit  betofidcm  >rtdil% 

9tt  ipilMMheiAQii)   «b  stefiAicblr  »«lir,  KnttttielC  <li»r 

Sebkiinbaut    and .  eine    auAfifMPiete  lUmamrriAt   'tvij. 

-Brnrnm  in  .dtasem  Isille  telt«te  öß  ii^llkir»    iUig(9g<en  ist 

«He  HeilMg:  iiMröballGb  ^munog^liisli^   wewi  4ie  Lmg^in- 

Mdkftteil»  selbst   l6id«i;      Dies    £«de  igwiiimt  freiÜdi 

MKb.  dit  beratet»  AH^.almrVdocil  erst  dorehhäNniftilgM 

^Mtbobneiieii  ^auf  die  Lugen   und   dbber  enM   syM. 

.^eiMBeb,  :wMke  Apotaiaß  reted,  eine  Prftdfcipaslllbfi 

-ML  .LingMk»takliettem  «sehen  .  ir&ber  beluiliieten ,  iMk 

äiidm  fiAt  ScbfrindHiöbt  schon  in    elcb  thigen^'  bevor 

lüenre«  Air  iKmniÜa^it  btfibileB  wurden,  elebenr  duher 

In  der  peseien  fie&hr.     Die'Wärdlg^utig  diesM-iJfli- 

0tuidts^  der  vorher  ^;egen|;eae  «knte  Zuttend ,  und  die 

.Terfamdeoen  auf  de«  bestfnmilen  SitE  des  Leidem  m 

dbenlebeaden  Sjptpteme  wai  die  Bestfaeffenhett  des  Ans- 

briurfes  «nisseo  die  richtige ^  Erkenntetes  eichem.      ^     ' 

#}      b>  jDie  chronische  und  metestatlstbe  Entsüiidung 

-der  Pieum,  selbst  des  Henibeiitels,,1iabe  Mb  »Is  Nacti- 

ditankheit  der  Masetfn  einige  Male  beebacbiPef«     Jedel^ 

'Mal  bildet  aieh  dann  ein  sehr  bedeutendes  EnMat  von 

einer  eitetiurtigen  Eliiarigkeit  ^  ^as  dareh  neiae  Rfeefc- 

wirknnlg  eine-  fortdaneinde  Öeflbisreiemg  nnterhäk  nnd 

niMibweiidbar   den   Tod  berbeifUitt«     Der  Verlanf  ge- 

staUetisicb  irt^nb^  gnra  unbestitnnit^  bald  ist  er  raacheis 

bdU  liBigsaner  beendet.    Ein  teeekener  Hütten,   efne 

kiifftfe^  schnelle  Respirtitioii,  eteeehr  frequetitelr  Piife^ 

unregelmässiger  Eintritt   der 'RemlsBionen  und  Exaoet- 

bntienentbeeeicbnen  dienen  Znistnnd* 

—     e)  Der  Hfimcgphaku  acuttu  wild  bei  Jungem  Kliiderii 

hattSs^r  ab   Folg^kranhbeit  idsst  Masern   beobachtet, 

wenn  sie  eine .  Ge&nigtbeit  zu  seilier  {IntbilMni^  in  üMk 

ttligata  y.  und  wenn  Kelsaiigeii  im  Lytaiidig^äsAsyAtenie 

Miebea,    die    dann    gewöhniieh    mit    eln^di 
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fif«^iui6ii  M«B  ihr  Enfle,  dos^Fieber  ««rWaiideltiiflidi 
•ber  in  ^oe  /Ur.  2rn/tf ,  die  vlt  lier  mmkmmtmtkil^ 
UühwJRtiiuiäs^iiMgtAntb  b}«r  UeiKt  etoe-groase 

V  d^.  EatzundHclit  Me^MtMaliiffiekttctteQ)  die  zur 
.  7>^4  ni^jotf^mii üliceB,  kommeii  Iiesendccs  hei  sdelMMi 
fCind^n  ydrv.^ie  fdilier  UereM»  an  Stocknnje»  «id 
^u^^^^l]»ng^n  in  dta  AIettBDteH«ldru8M  litten  «ad 
j^  diesem  Grunde  Fehler  jbrer  Emähmiigf  JbekoitdeiieM« 
pie  Masern  irerden  daim  gl^Iiaam  Mr  die  tßelegeb- 
,)ie}t8.ur9i|^  fyt  die  Anregung^  ehieti  akbten  KraaUeits- 
|irezes^ea>  für  ^n  ^n  hoher  Grad  ron  Prädiaposftloii 
^^ft^  yorbaodM/imr.  Oder  es  faalien  Diätfidilmr  Sfcätt 
^ebkB^M^  die  eine  AbdoasiQalreiEuag  Iieg^öndea  und 
di^  :£ipl<s{^Hig  für  eine  melaaUtjisclie  Richtnng  gUbeü^ 
jvelcbe  .sich  als  entauindUehe  Reizai^  im  Mesehterin», 
jielbst  Mcfa  im  Perilonäna»  ftxirt.  Je  mehr  alUini  dieat 
entzündliche  S^eizjyng  aiifi;ritl;,  |e  mehr  tritt  das  QiML 
eine«^  Mesent^rialreizfiebersi  b^^rvor.  Je  weniger«  aktiv 
sieh  diefelbe  aussf^lclit ,  je  mehr  imliert  sich  der  'SUb- 
stand  einer  F^br.  Ufäa,  die  oft  die  Kompliluitiön  des 
Siaiuf  pkmiosiis  in  sieb  aufnimmt ,  sich  mit  zunefainend^r 
JbbittSgerung  des  Koiyers  steigert  und  allmälig.  dB« 
jitfippJiia  pt^€ntenaf  ^fimet  deutiScbsr  Mrerden  lässt. 

An  djese  Abdondaalreiznngen  knüpft  sieh  ioft  Dureh^ 
fall  und  Erbrsdi^iu  Beide  Erscbeinitegfin  haben  im 
^if^hbildeng^szeitranme  der  Masern  immer  ciHe<giiösbbM 
Bedeutung^  da  sie  entzündliche  Reizungen  ToranssetzM^ 
Ader  leicht  nach  sich. ziehen.    . 

e)  Der  Lydrops.ürird  seltener  nach  den  Masenü 
jbepbi^cbtet,  er  komiM:  ijedoch  yor,  sowohl  in  den  Höhlen 
als  im  Zellgewebe.  Ini  letztem  Falle  bleibt  es  jedoch 
lae^st  bei  eisern  leichtien  Au^ednnaenseyn. 

f)  Eine  der  häufigste»  Nasbkrankbeiten  niaQht.:die 
A^e^entzundung,  dietheilsalsEntafindung  desnTMäiMni«» 
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irM  vwi  dmiif' Imitfig  PUyiMMit  biMet  uitd  FlMke  «i4 
Viarbea  auf  4er  Hornhaat  zankik  liaat.  TIMiiettistola 
MMetoti  bättflger  ato  Naehkrankheft  4«r  Maaern. 

^  Dia-SaU  der  aD<lerweitig;eiv  metaatattoebea  AÜHRlk- 
Moa«»  ist  «ehr  gfrtfaa.  Ea  geboren  4aM  t  Verefteraag 
49r  Paroüdea  y  Absceaae  Im  Seltgfeweb«,  Kaoebeaaa- 
sebwaMtiafgeti  aii4  Vereftentngett/  aelbat  4er  Brairi. 
AleiMorHidea,  beaoadera  der  Obren  imd  det  MaaeubMiie, 
chroittailie'  Saaatb^me  v.  i^  w. 

..      'Uli  *J:'  •:  '  /.  '  '        . 

Ae^iologie  der  MAnern. 

Die  Maa^r^aetzen  t9b  Sefteit  deajefiigea,  derirM 

ibnea  ergrMTeii  Wlrd^  ehe  apeeffiaebe  Empffttigtldikelt 

voraus,  die  dihreh  deill  Krankheffaprozeaa  Terlds^ht  wird, 

ae  daaa  derartbe  Meaaeh  in  der  Regel  nur  eia  Mal  ta 

<Mlifetn  Leben  vtin  fbtien  befallen  wird. 

JHeke  EmpAngÜchkeft  bindet  aleh  rerzagawelae 
«H  das  kindliehe  Lebensalter  nnd  nimmt  mit  dem  vor- 
^Mteeltenden  Alter  ab. '  ^  £He  scbeüif  Hiebt  bloa  dem 
'IMtiiestea  Kindesalter  ^  •  sondern  sogar  dem  Foetns  im 
Mattei4eibe  bete^Wohnen,  wie  diess  darch' nMhrere^ 
Seobachtungen ,  dass  Kinder  mit  den  Masern  jgeboren 
Ifflirdkn,  beaeagt  tvfrd.  ^  GÄitanker  CKlnderkranlibeiteii 
4St;2as.3,  RosENStEiN  (am'atigef.  Orte  Cap/H.)»  LEriatiL 
iEpk.H.  C.  Dec,  IL  ak.  S.  «fc-^^.  97.>j  HfcöANüs  (<»W. 
cÜrur^:  NfkM.-)^  Willan  (am  ang^t  Orte,  S.  175.) 
fabp^n^  Ji^%)ieie  ^dieser  Art  an.  Im  'Allgemeinen '  werden 
naeh  meiner  Erfabrang  gafaz  junge  Kinder  von  den 
MaiMm  weit  häufiger  ergriiÄ»  als  vom  Scharlaebfieb^. 
I»  apMem  kindlichen  Lebensalter  bleibt  sieb  diese 
wohl  giefcfa.  A^ttere  Kinder  entbitden  jcdoeh  ÖÄlftr 
eiawn  böUaven  6ri^  d^  enlamdlfch^nMasernkrankh^. 
Dm  iVitat^LehierilaUöf*  iigt  toÄ  den  Masern  ~)(wariiicbt 
gavB  nifievaohäi^y:  vidhiebv  werden  sie'  itti  m&iknAdMin 
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ttai  )«ifät«»teii  ]j4bemM^)ter;.   1«  AMiii^t  aaf  4ft&  «6- 

OhgbMrti  4fe  JtlaKero  der  Mi^esipMcbeiiM  MiagA 
•jfei  l^olge  den  JA^scben  nur  ein  UM  e^g^ifeii^  ii#  sind 

.wwrdiNi  4le .4«fHJP  >ul  q^rMiett  «obeiBen.,  dtMusici  4€*- 
jMJU^  Bleiis«het«  :außpiihfii»wef«e  meliere  Maki  befidlea 

1799.)  föhrt  einige  Fäll0«Q^  da«»  b<li4  «Ach  4em  £oAe 
der  Masern  das  Fieber  sich  von  neuem  erhoben  und 
einen  neuen  ÄHi^uch  des  Exanth^l;  ^  llervorgebracbt 
M»e.  Hws  mgt»  w^fi».iiai;b  rdfm>AlMWW:  ^tdekffoUene 
jiMimsr  «iiir«€k  blaiben?  «o  eitsteht  ei^  never  AfisbriidSh 
.i^rsieU^n,  weim  j^oe  JEN-üsea.aii^U^'  oft  aiebrera^  J«br^ 
Maeh  ü^rstaAdfiper  Kra^hl^^it^  jz^erllieileiii.  Diie««.  Bf»- 
hanptung  habe  ic^  i«  Jfifitllim  FiUU»  bftptättg^igeia«4l^ 
4lbstei«b>  dj^  fläll^,  dfMS  AnscbwelMg^ii  del*  Qriisen 
^üoh  den  iMas^rn  .««Mridk  bbetbM»  gerade  Hiebt  sisltM 
#i|iid.  .90Rssaifi^  iJmiü^.  V}4.IL,4^g.»9,}  Wuti  mfiu»f» 
Becbmbtn^w  ü^  Avvejiaallge  >  je.  sogAr  über  do^t- 
iSftllgß,  Afes^rp»  w-  IHeae  BeebMbUiegen  eitirl;  er  je- 
idAch  Aii9^  AbHfffON ,  der  ein  Mal  ^M  Wiederkehr  bee^ 
^^sbtftfn  und  TeessEVTi^  der.s^  für  das  öftere  Erscbejuta 
4ßf,  ü aaern  bei  dMieelbe^.  .Miv,idawi  erUärt.  uAv^ 
beruft  <er  aieb  ARf  IloBAjaD»«^»  Srist.MAaN. und.  G^oy«siirsu 
Idi  :be)ieniie,  d^as  inir  die  öfte^«  Wiederkehr  dber 
lifMei»  ;(iireifelbaft  bleibt-  Iq  vier  £pi4iMiieii  >  .  In 
ivplcben  eine  grosee  Zahl  von  ^m$Khen  vm  ^ejjr  KrUokr 
.bejt  bffellw:  war  9  iat  wir  }iei^  Fall  der  Art  voage- 
rkopunfiQi  und  viele  in  der  Pra^^is  ei^raute  Aeiü^to  hah^ 
«iiii^  #ia:.C^eii;h«^i.fereiolier:t«.>  WitüAjr  und  ^lo^si^toN 
bfsi^i^eifetn  dieselbe  lebettfaJilißl«  l^et^terar  faeA  ie  eteer 
^nKisi^brjg«!!  Prejüm  keUiea  Fell  >der  Art  beebacbtet* 
i4m#  (ftl»|i  bl^wftfej^  die«eib«r.  61  jedem  Kelle  «rreigs^ 
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«4i<i«w|iQliiP:elffpiMiir  «eldi^.  mit  /Sfwmf9ikn»kmi  mn- 
i^r^^  :)i€iifif«r;Toq.v0«(9wn4ii(^iiw  Rßtomcfff.  .il|£|ir 
Augewuiid  katarrbalisehf p  Bfflebfr^rile«'bef«ttiMi  v^^rdt^n? 
JbrsQMwong«!!,  die  qniip  v#n  eiMra^ei|M«i>?^Ustmdigen 

;£te  l^ielitiger  Vni«t4lBd   {bT  es,  Mm  iißM^r.ii^ 
Ikd^'  A^^beü^    jBinf^u^lidMii^U    |{«r  ^jEDftbiM^iiy  der 

jiii#  b9^  4^n  ;4ivpn  B^theiHgt^ii  «tph.  ulierliaiipt  v^r- 
#oMe4eii"verbäiit  lm:AUKeiMii9^  w#pA  ^ie  £c&hfpi^ 
nach,  dass  diese  EmpfaDglichkei^  bei  allea  Mß^iscfifiii 
iltt|$eiuM«ißii  W6r4tii  Mphb,  «ad  dfui9  verhalteisfüiisaig 
mr^M^e  rem  4?r  KcaakheU  v^racJtvwt  Ueibeiu  IH^ 

*M/jb^a  |imHi1<Iii#ii   imt^rlHigfa^  d^r  Kranl^fa^it  aber  hi 

»«hfjMi  .in  Befubr«og,  Umm^n, .  i»i$!)lrt;upd  werdep 
4ewioßb  z%  Mnev  apftt^ree  Zuit  i^e«Hi0rs^<beif  be&H««. 
Welebel^iistäada  fn.abiir  aind,  dfe  dl^  EnipmnglieUi^ 
haJd  feiwind^rp^  b<i4d^  wf^dfr .  ^rb^b?a',  toi  nipbt  h«^ 
kumt^  IHid  fm  AHgtiWfow  kann  ppr  gPM^  V/^4«Bb 
4asii  d«e$^beii  UiMtdien,  wßl^lie  bei  ocmt^giöaeiii  Fi^bnf* 
Jurankb^it^o  die  Aasteekiuig  ubef^baupt  beglmtlgeD)  :eiw 
gleiche  Wirkung  in  Rücksicht  auf  die  Itfaesern  ^oa^mn* 
A¥f/Brhj«Kuag  ,^Ad.  llrkaltUBg   erfolgt  def  l^ranUieits- 

o  Das  Wea»i^  dieser  $f^i6»ehw  jgi«ii^agli(4iMt!^ 
«^«^  bei  dea  Itfaseva  i^ie  l>ei  aUep  «Ader^xfieberhafilea 
M^nibt^DMlaeben  Kritakheit^  uabekaniit^j  «ad  newaipa 
ieb  la  dieser  R^i^itiebt;  wf  das  >  was  ich  b^nUyWt  W 
^m  BeeMhlasi  A%emfteeii  Mgefubrt  hi^be,  *) 
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Hi^  lÜirs^ini  werd^  iifii'«Hii  wieder  sporadttfch 
iieöbadittBt,  äin  bftiifigiMfen  ei^sch^Mn  st^ftlber  epidemidirii. 
leti  habe  die  sparädlscb-'ifntf'epldetotiii^b  i^ü  jed^r  Jahres- 
zeit beahffcbtetj  es  scheint  jedoch-,  als  weim  Masem- 
epfdemien  häufiger  im  Ispäten  Winter  oderMm  Anfang« 
des  Frfitllin^  fyeobaehtet  wüf^n.  Eine  Beisltändig^kett 
fiMet  hicfrin  jedoch  nicht  Statt.  * 
'  '  Eb  tititertieg:t  *  keineni*  EVr^ifel ,  dass,  wenn  die 
Masern  epidemisch  herrschen ,  ihre  Verbreitung  dusch 
^n-' eig^tbihrttiches  'Cortta«jfnn<  hervorgebracht  wird. 
Ob  «her  aiidi  die  sj^oradiscihen  Masern  durch  ein 
'Contaghim  =!iervorgeru^  weifden  i  und  ob  Abetliaupt 
nicht  jede  Masemepidemie  ursprünglich  einen  atmo- 
sph&rischeh  Ursprung  häbe^  diaruber  sind  die  Meinungen 
der  Aei^te  verschieden. 

*  •  Das  srporadischeErrscheinen  der  Masern  bei  Mensiifhen, 
Üti-  detitn  sich  ^e  Aiistecicung  niöbt  nachweist  lässt,  ^ 
giebt  fast  der  Meiniiiig  Raum,  däss  dieselben  äu^i einer 
'h&i<ei;ßn  Steiger^  de^Antage  bei  einzelnen  individtfen 
Entwachsen  liönheh.  So  lange  wir  indessen  -Ober  dasr 
Wesen  dieser  'AMi^e  nichts  wissen ,  wfrd-  sich  auch 
hierüber  keiri  sicheres  Faktum  aufstellen  -lassen.-  Im 
-Ganzen  •  ist  das  '  sporadische'  Ersclieihen  der  'Masern 
^äN^ten^  und  es  dürfte  aiuch  hieirbei  in  Ef'v^gung  ku 
-ziehen  srej^n,  dfiss  die  Wege  dei^  Mitthelluiigd  in  €•»- 
'^giums  nicht  immer  in  dfen  Kreis^der  sinnlichen  Waht^ 
-ftehmung  falfen.  :  ..    -  !      i . 

Ueber  den  atmosphärischen  Ui%p)^ung  d^^MaseM 
kann  ich  nur  dieselben  Bemerkungen  aufWIlf^i,  dilB 
%sh^ bereits  befni  Scharlachfieber  gemacht  habe,  wohin 
•ich  verweisen  muss.  *)  Mir  bleibt  dieser  Urepinfng 
wenigstens  sehr  zweifelhftftj  Uebrigens  sind  d4e-hle^ 
in  Erörtenilig  gezogenen  Punkte  schwer  zur  A<«ftl*mng 
zu  bringen-,    da  der  Gegenstand  der  Becfbafehiung  fliAr 


"^)  S.  BsRifDTV  Fieberlelir«  Bd.  II.  S.'Mä  ' 
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Mstelttr..a*d  f&riefaie  allflcltige  •aimilebc  BrfMMng^  na- 
aogMgliäi'lsl. ;  »'  .,..) 

.Die  mefotcrn.A^tt'iiilteii'  dafür,  die  Maaeni^eBti« 
akeben  nar  a^s  einer  Üreaciie,  welche  in  einem  Jtügmh' 
thftaillichen  Analeckai^astoffe  za  Sachen  ist^  deaaea  ertl^ 
Entstehung  uns  unbekannt  ist ,  :der  aber  jetat  ia  jedeaa 
KrankheitsfaHe:TOB  aeuem  erzeagt  laird ,  so^  daaa  die 
Krankheit  glettehsam  därch  ehien  SaaMin  fottgepflaaat 
aad  ton  ^nem  Individaaat  aaf  das  andere  ubertrafl;ea 
wird.  Die  Nahir.  dieseä  C(«ftagiaaas  kennen  wir  ehaa 
so-  wenig  als  die  Jrgead.ehies  abderii.  Ansteckungs« 
Stoffes,  ob  es  ein  .tUeriseh  -  ielebter  Saaie  oder  eia 
chemisebea  Agens  oder  irgend  ein  aaderer  d.jraauilacher 
Einfluss,  sey,  fast  mir  .nach  ^afaahcheiniiakkeltNinaahaaeA» 
abfer .  nicht  mit  Gewissbett  I  feataustellen.: '  Alis  seinen 
Wirkangen  hahM  lirir  jdkndr  anf  de»  Wege. der  Be- 
obaehlang  Eigeaachafibea  :desaeiben  *keniiea  gekrat;  die 
ich  hier  kära  andenten  will.    *  .>> 

Das  Maserncaintaginni  gehört  nltcht  au  den  pesM 
artigea>  daa  Lebbnsvermdgen.  direktt  aatergrahende»^ 
aondera.  zu:  deajenigfen^  welelie  dem  Lebeliiprotesse  Mvm 
SUmmang  tm  entauindlichen  KiraafcheitsbUdyng.  geh#n. 
>i  .  In  dieser! liRückaicht  kana  es  eine  versteUedism 
Intensität  heaitzen  und :  ntiteir  b^stiaifatett  UmstiHidfltfi 
selbst: Mriiw  fiantäniiaation.er&hFea)>: die  ea..4ea  pest- 
artigeaMPeiBtiil^aV 'weMgateaajiin  einiger  Sasifehalig^ 
aanihert.  .D^  Bdweiite  fur.idieae  Behaoptaagen  h«A4^ 
ich  in  der  Krankheitsbeschreibung  angegeben)  sie  laitsetf 
sieh'  ktite  iariickla.hren  auf -d«!»  eattuadlleben  Chernkter, 
den  dIefKvankheit  f Bf  ^r.IU^el  behauptet;  auf  dea 
Teiädbiedenea  Qt$A  dieaes.  Charäkten^  ia  \er9€)bjed0Bail 
EpUemien ;  auf  die  f  ertpflana«^  feiaer  typb$&  faulicbtea 
Hasaaaknakheiti^.'wea».  dii^  Gelegenheit  zu  ihrer  Amih 
hMttagi.eiiimy  gegebeauiaiir.  ■  ir.-u  A  .  ;, 

Dka  Mas^nodnttgiam:  ist ,  höchst  fluchlieer  JNatar^ 
aeiae  VarbsMtting  ;Iai;r Aar  Lalli>eifoli$>a«kBell.aa4»  Mio 
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'  Grande  werden  in  Masernepidemien  schnell  vfdleBl^sachw 
mit^eineBellid^  ergviffieni»  Bie  fiplckmle  «vrcicbt  ^her 
sebneUer  Ihre  greflste  AttoteliiKing^  sdile|if  t  sieb  aber 
Aifilr  «rcb  nidhl  s^  la«^  «HTt,  ftb  diess  bei  SkllajlMb4 
CfMemkn  b'eäbaehtet  wicd*. 

DAftMaaeiciicdB^agpntttsetBt'sisb  nichts  desto  w«iiif|;eif 
aaeh  deii  KleidunfirsStöolien  tmd  übarhaapt  aHoi  dazH 
geti^at^Uj  btsoaders  tfotiene«  Zeüi^ni^  Bettrai  mai 
Oefätbsekaftan  an  iMdi  kaun  duvefa  diese  Sachen  rerw 
scbkppt  «od  mitifetheiU  i^ordbav .  Wie  laa^  ea  hierbek 
aatnei  Wirbsaariieit  erbalteii-  koane,  ist  ungeidss. 

»  Sa.  wM  darbh  dön  KraaMieibf  raaess'  wieder  re^ 
g^Mffirt-'mMi:,  aihn.firfiriiariin^n  snfalge^  mit  den  Zeit« 
imnkte  itk  Zuräekbtldw^'  dia^^iExant&eaui:  in  der\4t« 
Btospbä;reidBis«Kranben  veribetteft  oadAMl^rn  ntit|^etllei1k 

Ba  acfa^iat  jedaeb  int* Zeit ramaae^  wo  det  Aaasebla|^ 
entbildet  ist,    auch   die^Regeireratfan'  des  GAntagiuBus' 
binretts  Statt  ^^^ikden  im   haben  ^  da  In^versacbe  ea 
beweist  y  dtoa  die  Sftfte.  mitrdeawelbeo  gesebwan^rt 
afnA     Geberidiase»  Gegenstand  weiiter  junfien:  mebn    .^. 

in  doer«  nahen  BezsrbitiigpSeheinlr  es*  mit  dem  Con^ 
^igi^m^  des  Kencbboatens  sa  stehen^  ohne  jedoeb  mit 
dlaaeJn«^  Gif  glaioiiartig  gdiah»n  'werden  lai  b5nBan^  .   . 

■^■*  2)ie  Masern  gründben  aioh  demnach    auf  eliiea  anl^  ' 
WtllscbaBTergiftungsproDes^^crln  Kvatdcbite^raflDeaa^ 
den  er  ativegt,  gieitliaaiü  aeine  BbvchUildinig  and'  ¥«m 
Maebai^  erfihft. 

Bfe  aligemeine  Reaiktiiiln  y  watc^^  durah  diet  BbM 
trirkuag  be^tfg«^ifett  wird  ,i  q>ridit  steh  aaa&dist  ana 
in  der  auf  orgaai^cbe  lÜMufig  aad  IbiegfritatrorbaHniiB 
gfMiöbtelen  Sefti  de»  L^tblMMpvqaeaaeai  Sie  maishl  hM 
dM^  Anftilig'  mtt  elftcp  veriUideateii.  VitalitiiwtiiHMim 
der  dynamischen  Leitungsapf»raiey  daa  aiadb  biaeriAi 
CMmgliertnarren';  und  dams  'eAHIvto  sieh:  vMö  Eri- 
Mhfeiobnuett,  iMtMMehpdto^ijaaMah^^Kileimi  Jliflriite 
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^v'KtfMkhfctt.  Sie  «tt^Sttkst  iMgMMer  «nd^MllMllM 
zum  Fieber,  und  zwar/m  'lAnei»  ortcllci»,  wel«h«s  «tteÜi 
a1i»>  ein  stümisolies'  ma^Kf^teht  Dto  EntbÜdilif^  des 
Flelier»  erfoigfl  Ivter^  latogfsamer  ^Is^  beV  irgend-  eftief 
andern  Kpanlbeil^  JReBet  Sippa^kaft^  und  MeiiM»  HegH 
es  wohl,  dass  es  anfasgiMi  «A  ttnttierblf^ll  fs(^,  mdf 
Ai($8'dle  MtM^rvbaliscbeH  AflfIßktiMeii  alu  dieefstere  und 
wieb^gen»  Sfiiplbomefignippe  anllvete«, 

Bfese  1  haJtairhallseben  <rder  entzindtf eben  Reizutogmi 
dev  Sehlelitibant  scheinen  mir  wH*  den»  «fgfentHlehNi 
Ssantben»  ein  g^leicbe»  GrandverbalMss  zu  haben',  wid 
wena  sie  friUier  herrottreten  als  das  ketütei^,  so  liegt 
die6slrt'flipearOtgn«4satlon  und  in  denr  MHier  geslelgerlei»  ' 
VilaUtäAsnmtaiidie^,  der  ttmen'  als  tnMver  KürpertMl 
g^bifriurt;«  HMre  längere  Fortdauer  evkttrt.  sieb  ebeninHi 
mm  Am  jelglmtMinttcben  Verlaufe  enteMMteber  Rel^ 
nngen  der  ScMeimbant  uberbanpt  un^  den  orginlneliefl 
y«rfi»der«ngen  j /Act  das  JSfewcfbe  derselben  'dabei  en4 

r'  fiaS'  Bsantbem  IuhI  die  katarriialisefce^  Aflbktkn 
sind  demnacb  aus  dem  Fieber  gleiebsam  hervorgfttrlebef« 
LekaMtektlnnen^  beiKngt  dnreb  «iM  Flilrapg^  des^Cpn- 
taginms ,  d^isse»  Regeners4idtt9wei4(stfalte  Jn  beiden  -  nn 
ittobet»  ZU'  Beym  sebeint.  In  welchen  Gew^sten  der  ümM 
de«  etgnndfobe^'Sttz  des  Exantbenm  sey,  ist  nicht  gp* 
nli||endr?erforsebt.  iMe  neigten  Aerzte  netzen  thn  In?» 
■ndpigbis^die  Sebtetenetz.'  .      •     ,.  > 

Die  klntenarti^  Abstbäl«ing^  der  Oberbabt  Ist  die 
Folge  devemndiieiäatiBdMn  Affebtibn,  mUdarM  laOmsMnt 
sl»  im  geraden  TWrhältnisoe  stell«.  Demi  Wese»  näoh 
Midlesei  ^anlbeniarftsehe  Afl^httbu;  als-eitat  der  ehti* 
0iinidllctMeW(>lle}zttag  nähe  «tebende  KengiesMMv  a»au^ 
^pvjeidbai;^!  A]ß  :ipiidlcMit  von  den  bletnen  'Häntdriiiichen 
nnsgebtii:  {JÜt/dent.  DrQisen*.  md  den»  L^^mplQ^ntenw 
steht  die  Masernkranklieit  -in  einer  besonders  nahen 
Beziehung,    und  scheinen^  diese  Theile  ^«brnnd  asa 
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BfVielipiia  des  Eoiaalhenfs  \0^\thm^  in  Ihvs^A  beaowl^irs 
fi!uvtQn  Reizung;  afplit  firei  m  iseya*  .  v  ! 

AijU)  allen  di^en  Umständen  Ihmt  alch  auch  die 
Terachi)e4en^  tlit^htuag;  fiir  die  .  EnUiildung;  von  ;  Ans- 
wüchs9fl.'A<pd  Nachkralnklieiten  erkennen,  di$  firuher 
bereite  angeg0bett  worden  sind.    ,  . '      .-       ; 

Von  wekher  Besehaffenheit  der  hier  angenomnieoife 
animalische  Yergiftpogsprozeas  sey,  istdm'ebaws  unbe-? 
kaJint  Auf  eine  näliere  Beziehung;  der  jGi^unduraache 
der  Masern  :zuin  K!eiieUiusten  ist  aber  aus  yer^Scbledeneifc 
Umständen  zu  sclibessen.  KeuchbufiTtenepideoiiett  g;eheii 
den  Masera  oft  voirher,  sehr  oft  folgt  eine  solche  auf 
eine  Masernepidenrie*  Ich  habe  in  einer  Epidemie  die 
Masern  gleicbsam  in  eine  Keuchhustenepidemie  fiber^ 
gehen  sehen*  Ich  sah  Keuchimsten  und  Masern  gleich:^ 
zeitig  helTsehen.  Eine  gegenseitigei  Vertretung  zwiscbea 
beiden  Krankheiteii  findet  indessen  nicht  Statt ,  deim 
ich  baBees  öfters  beobachtet,  dass 'Kinder,  ^e  ^ffttfaer 
den  Keuchhusten  hatten  ,  später  die  Masern  bekmfcS»^ 
vnd  iiwgekebrt.j  und  zwar  erfolgte  diess:  in  derselben 
Elrfdemie^  ,  .     t  .  hr::*. 

Ueber  .die  Natur  und  die.  verschiedene  KaAsalilät 
desjenigen  Krankheitsznstandes,  den  wir  Keucbbusfteit 
ftennen,  habe  ich  am  gehörigen  Orte  mfAM  Anaicbt:^ 
mitgetheilt,  *)  i»  Rnckskht  auf  die  Ven^ahdtseb^ft  mit 
4en  MKsem  will  ich  jedoch: Folgendes  bemeirkeui.  r^ut 
es  Wahrheit,  dass  die  Ursache,, . welebe  dieiMafom 
nrspr4i(n9Uch;eie^eugt,  ünterrgevy^i^se^n -Umständen' iä  der 
Atmc^b&re» ^gebildet  nnd  getr^^n  wird,, so  müss  ide 
mit  der  J/gft -auch  .i^onäcl^t  die  Athmnngslwege  bö^ 
rfihren*  >  but.  die  Entbildung  dieses  «tmosphärl^e» 
Contagiwte:  erst  im  Beginnen  y  oder  ist  da^i^quaoütlitifve 
«ad  %«aUtat^e  Verhältniss  dessdiben.nodi  gfefri^gjRigigefy 
sa.  mag  eineLokalafFektion  der.Respiraiti<»|sorgatie)eat'( 
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zundlich  spastischer  Art  zwar  hervorgerufen,  eine  ali- 
gemein  durchgreifende  Vitalitätsverletzung  aber  tu  d^r 
auf  organische  Bilduhg  und  Intcgrltätserhaltühg;  g^ 
richteten  Seite  des  Lebensprozesses,  die  zur  Entbildungf 
der  toUständlgen  Masernkrankheit  erforderlich  Ist,  flicht 
erzeugt  werden  können.  Diese  unvollkommene  atmo- 
sphärische Köntagion  setzt  gleichsam  eine  Lokalktank- 
beit/  ist  aber  auch  eben  darum  unzureichend,  eine 
allgemeine  Vitalitätsumstimmung,  gleiche  die  Ablage 
aufhebt,  herbeizufuhren,  und  schötzt  daher  gegen  die 
eigentliche  Masernkrankheit  nicht.  Aus  einer  ähnliöheii 
Ursache  mag;  bei  dem  Zurücktreten  der  Epidemie  ein 
gleiches  Ereigniss  eintreten  können* 

I)  i  c  V  0  r  h  e  r  8  ä  ^  e. 
Die  Masern  stellen  im  Allgemeinen  einen  ^t- 
artigern,  weit  seltener  gefährlichem  Krankheitszustand 
dar  als  die  Pocken  und  der  S^charlachi  Der  gelinde 
Sth'enische  Charakter  des  Fiebers  tmd  die  Fixirting  der 
LokalafFektionen  in  Organen,  deren  Funktionsstörungen 
weniger  hemmend  in  den  Lebensprozess  eingreifen,  be- 
dingen diese  Gutartigkeit  vorzüglich.  Die  angegebeilen, 
Gefahr  bringenden  Auswüchse  und  Ausartungen  sind  bei 
ihnen  darum  auch  seltenere  Erscheinungen  ald  bei  detii 
ficharlachfieber  und  den  Pocken.  Gegen  dlfe  hier  ange- 
nommene Gutartigkeit  streiten  freilich  die  bösartigen 
Epidemien,  welche  Von  altern  Äerzten  beobachtet  worden 
sind.  Indessen  machen  Sic  im  Verlaufe  der  Zeit  doch 
nur  seltene  Erscheinungen,  zu  deren  Begründung  gewiss 
besondere  Umstände  zusammen  gewirkt  haben,  wenh 
nicht  gleichzeitig  der  Verdacht  gehegt  wei*deri  darf, 
dass  eine  Verwechselung  mit  dem  Scharlach  Statt  ge- 
funden hat.  In  einer  Zeitperidde  Von  fast  huhdert  Jähren 
ist  von  bösartigen  Masernepidemien  nur  ansnahmsweise 
die  Rede^  und  die  Bösartigkeit  beschränkt  dich  ge- 
wöhnlich nur  anfeine  geringere  Ausdehnung^  selbst' nur 
auf  einzelne  Fällen 

Analekien.'  Fi  ^~ 
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Im  Speziellen  entfifcheidet  über  die  Bedeutung  der 
Masern  der  Charakter  der  Epideknie^  die  Intensität  der 
.Ausbildung  der  speciellen  Kranklieitsfälle ,  die  Eiii- 
flecbtnng  von  Nebenkrankbeitsprozessen ,  ihre  Aus- 
artungen und  Auswüclise,  wobei  die  individuelle  DUh 
Position  und  die  äussern  Lebensverhältnisse  freilich  in 
Mitaitsehlag  zu  bringen  sind.  Iin  Allgenieinen  werden 
die  Masern  weniger  tödtlich  und  gefährlich  durch  sich 
als  durch  ihre  Nachkrankheiten. 

In  Rücksicht  auf  den  Charakter  der  Epidemie  scheinen 
Sommerepidemien  gelinder  zu  seyn  als  Herbst  r,  Früh- 
lings -  und  Winterepidemien.  '  Durch  Witteruiigsein- 
flügse,  welche  die  entzündliche  Diathesis  steigern,  werden 
Auswüchse  in  dieser  Richtung  leichter  begünstigt.  Epide- 
mien^ welche  gastrische  Nebenkrankheitszustände  mit 
mufnehihen,  bieten  am  häufigsten  Ausartungen  zum 
asthenischen  Fiebercharakter  dan 

Der  asthenische  Fiebercharakter  gibt  den  Masern 
allerdings  eine  grossere  Bedeutung,  und  als  nervöse 
Httd  falilige  Masern  geboren  sie  zu  den  lebensgefähr- 
lichsten Krankheiten  des  kindlichen  Alters^ 

Im  Allgemeinen  macht  ein^  ungeregeltes  Auftreten 
:  und  ein  regelwidriger  Verlauf  der  Masern  leicht  einen 
gefährlichen  Zustand.  Wenn  eine  hoher  gesteigerte 
entzündlithe  Affektion  der  Brustorgane  schon  unter  allen 
Umständen  zn  denjenigen  Ereignissen  gehört,  die  der 
Krankheit  leicht  eitle  gefährliche  Wendung  geben  können, 
00  hat  diejen^,  welche  sich  im  Zurückblldungszeit- 
raume  der  Krankheit  durch  einen  fortdauernden  heftigen 
HiMten,  eine  leichte,  der  f^hris  knta  gleichende  Oefäs»- 
relzang,  und  einen  starkem  Auswurf  äussert,  wegen 
ihres  leicht  möglichen  Ueberganges  in  Schwindsucht, 
doch  eine  besondere  Bedeutung. 

Nerveüzofälle  bedingen  bedeutende  Yerserrangen 
des  Krankb^tsbildes ,  und  durch  Auswüchse,  die  der 
Krankheitsprozess  angebt,  gewöhnUdi  grosse  Gefidir« 
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In  frühsten  KiiidesaUer  sind  die  Moera  bnaonders 
dadorch  g^eföhrlich,  4asft  sie  die  diesem  Kindesalter 
elgentbümlichen  GeiiirnaffekHonen  lind  Konvulaldn^n  alä 
sekundäre  Kranklieitsztistände  liefbeif&hreui  Fallen  sie 
in  die  21ahDungsperiode,  so  ist  dies  besonders  su  be* 
fürcfated«  Bei  Erwachsenen  erlangen  sie  leicht  einete 
höheren  Grad  des  entzüudlitihen  CliaräktercL  In  de^ 
Schwangerscliaft  können  sie  dem  Kinde  leicht  ge- 
fahrlich werden  und  Abortus  oder  eine  Frnhijeburt 
veranlassen* 

Di^e  Behandlung  der  Masern: 

i3ie  Wirksamkeit  des  Ai'ztes  nduss  theils  auf  die 
V^vhütung  und  Milderung,  theils  auf  die  Ueilong  der 
Masern  nach  ihrer  vei*schiedentlieh  modificirten  Ent- 
1»lldung,  und  die  Heilung  ihrer  Naclikrankheit^n  ge- 
wichtet seyn*  / 

(Jeher  die  Ausführung  dieser  verschiedenen  Zwecke 
«oll  vreiter  unten  ausführlicher  die  Rede  säyui  Wai 
aber  ins  Besondere  die  Behandlung  der  Masernkrank- 
heit als  solche  anbetrifft,  so  hat  der  Arzt  die  'allge- 
meiiisten  Gesichtspunkte  für  .  dieselbe  votiziiglich  ^  aus 
fdgeaden,  aus  der  .specifischen  Katur  der  Krankheit 
Aessenden  Umständen  zu  entnehmen« 

Die  Masern,  wie  die  Pocken  und  der  Scharlach, 
stellen  einen  KrankheitsprozesS  dar,  der  durch  einen 
bestimmten  Verlauf  und  eine  bästimnite  Reihenfolge  von 
Veränderuflgea  idi  Lebensprozesse  und  dadurch  hervor- 
gerufenen Symptomengtuppea  b^tentf  ivird,  weld^ 
Botbwendig  ihre  DurchbildtiBg  erfahren  miissßii^  wäMß 
der  Krankheitsprozess  verlöschen  soll« 

Bi^er  Umstand  giebt  auch  hier  dem  ärztlichen 
Handeln  ein0  Tendeni^ ,  die  nicht  auf  muxdttelbajre  Yßfr 
loschung  9  sondern  nur  auf  ritchtige  Leitung  des  KrÄnkf 
keitsprozeises  gerichtet  se^n  kana^  indem  der  Arzt 
daher  den  von  der  Katur  v^^ff^etobneten  Verlauf  xt^ 
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spektirt ,  wird  er  sein  Aagenmerk  darauf  zu  ricliten 
haben,  die  Auswüchse  und  Ausartungen,  so  v^ie  die  Regel- 
widrigkeiten der  Entbildung  des  Krankheitsprozesses 
zu  verhüten  und,  wo  sie  entstanden  sind,  ^u  beliandeln. 

Anders  würde  sieli  die  Sache  verhalten,  wenn  wir 
die  specifische  Natur  der  Ursache  näher  kennen  gelernt 
und  Mittel  erfunden  hätten,  welche  im  Stande  wären, 
dieselbe  unwirksam  zu  machen.  So  weit  hat  uns  aber 
die  Erfahrung  noch  nicht  geführt ,  und  wir  müssen  es 
als  §iuen  frommen  Wunsch  aussprechen,  dass  die  Folge- 
zeit solche  Aufklärung  mit  sich  führen  möchte. 

Die  einfache  gutartige  Masernkrankheit  heilt  sich 
durch  die  in  der  Natur  des  Krankheitsprozesses  be- 
gründete nothwendige  Beendigung  von  selbst,  und  der 
Arzt  wird  es  nur  mit  der.Abwendung  vort  Schädlichkeiten 
zu  thun  haben ,  welche  in  diesem  von  der  Natur  vorge- 
zeichneten  Verlaufe  eine  Störung  herbeiführen  könnten. 

Thätig  und  eingreifend  in  die  Verhältnisse  der  Krank- 
heitsbildung hat  er  sich  zu  zeigen ,  wenn  durch  die  in- 
tensive Steigerung  des  Krankheitsprozesses  Auswüchse' 
entwachsen,  oder  wenn  Unregelmässigkeit  Jer  Ent- 
bildung, eine  Ausartung  des  Charakters,  oder  endlich 
die  Einmischung  von  Nebenkrankheitsprozessen  in  Be- 
tracht kommt.  Hier  soll  der  Arzt  regelnd  auftreten 
für  die  Operationen  der  Natur. 

A.     Die   Verhütung  und  Milderung  der  Masern, 

Die  Verhütung  eines  Krankheitszustandes  gründet 
sieh  auf  die  Abhaltung  der  Gelegenheitsursachen,   und^ 
die  Verminderung  und  Aufhebung  der  Empfänglichkeit 
für  dieselben.  - 

Der  individuelle  Ursprung  der  Masern  ist  nicht  zu- 
reichend erwiesen;  Er  würde  durch  die  Steigerung  de^ 
spezifischen  Anlage  begründet  seyn,  und  wenn  es  ge- 
lingen,  SQlIte ,  diese  aufzuheben,  würde  auch  er  zur 
Unmöglichkeit  gemacht  werden- 
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Der  atmosphärische  Ursprung^  hat  zwar  Mandiea 
gegen  sich,  wenn  er  indessen  anch  Statt  findet,  m 
ViivA  die  Kunst  doch  nichts  yerinögen,  um  im  wette« 
tlaume  des  Dunstkreises  eine  ans  der  Atmosphäre  selbat 
hervorgegangene  Ursache  zu  zerstören.  Ihre  Abwendung 
würde  nur  durch  die  Entfernung  aus  einer  solchen  Atmo- 
sphäre in  entferntere  Gegenden  möglich  werden. 

Es  bleibt  demnach  vorzüglich  das  animalische,  durch 
den  Krankheitsprozess  selbst  hervorgerufene  Cootagium, 
das  nur  in  der  nächsten  Atmosphäre  des  Kranken  ver^ 
breitet  o^ird,  worauf  die  Aufmerksamkeit  vdrzHgsweiae 
zu  wenden  ist.  Die  Zerstörung  des  Contagiums  ond  die- 
Entfernung  der  für  seine  Wirkung  empfanglichen  Indi> 
viduen  aus  seiner  Nähe  bieten  die  Mittel  dar,  dem 
Krankheitsausbruche  vorzubeugen.  Unter  allen  Zer- 
störungsmitteln scheinen  die  salzsauren  Räucheningeo 
das  meiste  Vertrauen  zu  verdienen.  Sie  sind  indessen 
in  der  Nähe  des  Kranken  weniger  als  bei  irgend  einer  an- 
dern kontagiösen  Kranklielt  anzuwenden,  da  sie  zu  reizend 
auf  die  Brustorgane  wirken ,  die  sich  hier  so  schon  in 
einer  entzündlichen  Reizung  befinden.  Dagegen  sind 
sie  zur  Reinigung  der  Zimmer  und  der  inficirten  Sachen 
sehr  gut  anzuwenden.  Aus  diesem  Grunde  können  die 
Betten  und  Kleidungsstücke  der  Einwirkung  der  salz- 
sauren Räucherungen  ausgesetzt  werden.  Die  Separation 
der  Gesunden  von  den  Kranken,  die  Aufhebung  aller 
Kommunikationswege,  auf  welchen  eine  Berührung  mit 
dem  Contagium  eintreten  könnte ,  muss  ihre  Ausführung 
mit  Berücksichtigung  der  im  speziellen  Falle  obwaltenden 
Umstände  gewinnen.  Jn  der  Regel  sind  hierbei  viele 
Schwierigkeiten  zu  bekämpfen,*  und  darum  wird  sfich 
diese  Massregel  gewöhnlich  nur  auf  einzelne  Familien 
beschränken ,  die  sich  derselben  aus  Besorgniss  für  ihre 
Kinder  freiwillig  unterstellen.  Seltener  wird  auch  nur 
Ursache  seyn,  dass  sie  von  der  Behörde  zur  Unter- 
^drückung  der  Krankheit  mit  Strenge  durchgeführt  werden 
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nrilMe.  Dfesur  Fall  mvm  jedoch  daott  eintitten ,  wenir 
irirkllcb  eiiie  faolig  typböse ,  iem  Lelyen  dier  Kinder  die 
jrrdsste  Gefahr  drohende  Epidemie  herrschen  «lollte. 

Manche  Aerzte  halben  auch  die  Meinung  anfgestellt^ 
dass  es  möglich  seyn  durfte ,  den  Krankheitsaushmch 
xn  verhüten  ^  selbst  wenn  das  Contaginm  bereits  in  den 
Körper  aufgenommen  wäre*  Brechmittel,  warme  Bäder 
pnd  Diaphoretiea  sollen  nämlfch  e|ne  Entfernung  des 
Contagiums  durch  die  Ausdunstung  oder  auf  andern 
Wegen  veranlassen  können.  Hierüber  dürfte  jedoch 
kaum  jcfnals*  fiewissheit  gewonnen  werden  können. 
•Darüber  hat  die  Erfahrung  ab0r  zureichend  entschieden^ 
dass  diese  Mittel  s^hr  oft  ohne  allen  Nützen  angewendet 
forden  sind,  und  ich  bezweifle  überhaupt,  pb  sie  jemals 
Nutzen  geleistet  haben.  So  verhält  es  sich  auch  mit 
(8er  Wirksamkeit  des  Kalomels,  das  ebenfalls  als  ein 
Präservativ  gegen  die  Masern  und  Ausschlagskrankheiten 
fifberbaupt  angewendet  worden  ist,  und  von  dem  man 
eine  Zerstörung  des  Contagiums  erwartet  hat.  Von  den 
Säuren  gilt  dasselbe,  und  namentlich  habe  ich  auch 
vom  Chlor  eine  solche  Wirkung  nicht  erkennen  kdnnen. 

In  neuerer  Zeit  hat  Toürtual  ^Hufeland's  Jenmai 
Bd.  LVI.  St.  2.  S.  107.)  den  Schwefel  als  ein  Präservativ 
gegen  Masern  empfoblen.  Er  beobachtete,  dass  Krätzige, 
Ale  Sch>vefel  gebrauchten,  die  Masern  nicht  bekamen« 
Er  gab,  während  eine  Maserur  und  Keuchhustenepidemie 
herrschte,  des  Keuchhustens  wegen  mehreren  Kindern 
Fkr.  sülphuns,  und  sie  blieben  von  den  Masern  frin.  Er 
bebandelte  vier  Kinder,  die  der  Ansteckung  ausgesetzt 
wareft ,  eines  herpetischen  Ausschlags  wegen  mit 
Schwefel,  und  sie  blieben  frei.  Er  liessnlreissig  Kinder 
deR  ^ch^vefel  aIb  Präservativ  gebrauchen,  und  keins 
von  allen  bekam  die  Masern.  Siebergundi  (Neue  Jahr- 
bücher der  ^[eutschein  Me  dicin.  Ilter  Suppleitientband 
Jahrg.  1827.)  sagt  in  seinen  'Bemerkungen  über  die 
Masemepideinie  des  Jahres  lSd4  bis   1895,    tu  ^einem 
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xttfalMg  beebaehtetw  Fdle  seUeii  tri^h  der  Sdiwdel 
tUn  Propbylfteticiiin  zu  bestätigen. 

Dr.  Mandt  (Die  Epidemien  und  Epizootlen  tn  Ihrer 
Beziehung  zur  medidn.  Polizei.  Berlin,  1S28.)  glanbt 
TOD  der  Belladonna  eine  schützende  Wirkung  gegen 
Masern  gesehen  zu  haben.  In  ^Iner  bösartigen  Epidemie 
gab  er  diess  Mittel  einer  grossem  Zahl  von  Klndeni| 
und  sie  blieben  von  der  Ansteckung  frei. 

Die  Milderung  der  Krankheit  hat  rann  durch  die 
Impfung  zu  bezwecken  gesucht. 

Home  (^Prmeipia  medicinae  Lib.  IL  Sect.S.  nnd  MeJie.  fadj 
0nd  exper.  p.  265.)  war  der  Erste,  der  den  Versuch  der 
In^fung  machte.  Er  machte  kleine  Einschnitte  in  die 
Haut  an  Stellen,  wo  das  Exanthem  stark  ausgebildet 
war,  tränkte  Baumwolle  mit  dem  Blute,  das  diese  ober- 
flJicfaUchen  Einschnitte  von  sich  gaben,  machte  gleiche 
Eiuscfattitle  beim  gesunden  Mensehen,  legte  die. 'Baum- 
wolle möglichst  schnell  auf  dieselben  und  liess  sie  drei 
Tage  liegen.  Zwölf  Kinder,  die  auf  diese  Weise  ge- 
impft wurden,  verfielen  am  sechsten  Tage  nach  der 
Im^^ung  in  ein  Fieber,  ^nen  gelinden  Husten  und  eine 
gdfnde  Augenentzändung,  aber  ein  gleich  starkes  Niesen 
und  Tbränen  als  nach  der  zufiUIlgen  Infektion. 

MoKRO  {Jh  venis  lymphaticis  ^valvulosis*  BeraL,  1757. 
p.  5S.)  impfte  mit  den  Schuppen ,  der  Thränenfeuchtig- 
keit  und  dem  Speichel  der  Masernkranken,  und  zwar 
mit  Erfolge. 

J)asselbe  geschah  von  Loox  <In  GemUm.  Magaxbu 
1765.  p.  163.,  und  daraufiTim  neuen  Berlinischen  Blagazfn»^ 
Bd.  IL  St.  2.  S.380.).  Dagegen  liess  Heil  die  Baum- 
wolle in  eine  Tasse  legen  und  von  einem  Masemkranken 
anhauchen.  Seine  Impfversuche  fielen  jedoch  fruchtlos 
ans.    (Dessen  Fieberlehre.  Bd.  V.  S.  231.) 

WiixAN  (Ueber  Hautkrankheiten,  iibers.  von  Fries. 
Bd.  Itt.  S.  165.)  impfte  mit  derFeuchtigkelt  aus  einigen 
Maaempusteln,  und  zwar  mit  ISrfolge. 
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l^^cATEUsi  CLpDsa'sBemarkiiogeB  iUier  äva^che  Ver- 
fassung und  Unterricht  in  Italien  während  1811.  Leipz« 
1812,  S.  36.)  hat  in  neußrer  Zeit  diese  Jn9]ifungen,  wenn 
auch  nicht  obi^e  allen,  dQph  ger^d.e  mjit  keinem  glänzendett 
Erfolge  wiederholt. 

In  der  neuesten  Zeit  berichtet  Prof,  Spbranssa  über 
Ifttpfungsv/s^suche,  die  ein^a  guten  {Irfolg^.hatten^  Ein 
leichter  Schnitt  ward  in  einen  d^r  leUiaftesten  und 
g^ssten  Mas/ernflecjke  gemai^ht,  Jind  mit  der  Spitze  der 
mit  dem  ausfliessenden  Blute  befeuchjteten  Lanzette 
ivurden  inun  gm  Oberarme  des  zu  Impfenden  einige  ober- 
flächliche Stiche  gpmacht,  und  eine  Binde  umgelegt 
CHuFELA^iB's  Journ.  der  praktischen  Heilkunde,  Bd,  liXlY. 
St.  4.  J^rg.  18^7.) 

Ausserdem  geben  Nachricht  über  Impfungen  Bj&chner 
(JDisfert.  fle  nannullis  m4  infitionem  morbillorum  spectaniibus. 
Halaej  17{Q6.)  und  Spry  (^DisserL  de  vafioUs  et  morhillis  üsque 
inooflanfHf»    Lußßt  Balav,  1767). 

•  Im  Allgemeinen  haben  diese  Versuche  wenig  Nach- 
fthipuho;  gefunden,  da  bei  dem  gutartigen  Verlaufe -der 
Masern  zur  Veranstaltung  derselben  nur  selten  eine- 
dringende  AufTorderung  seyn  dürfte.  Wenn  aber  bös- 
artige Epidemien  herrschen,  kann  ihre  Anwendung  von 
NutZjen  seyp. 

B.     J)ie  Heilung  der  Masern. 

Ifach  den  Formverschiedenheiten,  die  hier  zur 
Sprache  kommen ,  müssen  auch  die  Gesichtspunkte'  für 
die  Behandlung  verschieden  gestellt  werden. 

1.    Die  BebaDdlung:  der  cinfacl^  und  regelmässig;  entbildeten 
Masernkrankheit, 

Wir  haben  es  hier  mit  der  Behandlung  des  in  der 
entziindlichen  Richtung  ausgesprochenen  allgemeinen 
Krankheitscharakters  und  mit  der  Behandlung  der  wesent- 
lichen LokalaiTektionen  zu  thun. 
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So  wie  jede  E^^ideml'e  sicli  in  einer  ~  besoBdern 
Intensität  des  Krankheitsprozesses  ausspricht,  so  nvird 
auch  der  Grund  der  antiphlogistiscben  Behandlung  in 
verschiedenen  Epidemien  yerschjeden  seyn  miissen.  Da 
,die  Purchbiljjung-  dia  Krankheitsprozesses  an  einen  ge* 
wissen  Grad  yon  Aufregung  uiid  Aktivität  in  der  auf 
org^aofsche  Bildung  und  Integritätserhaltung  gerichteten 
Seite  des  Lebenspro^esses  nothwendig  gebunden  ist,  so 
"wird  diese  antiphlogistische  Beiiandlung  ganz  besonders 
mit  Rücksii^  auf  die  verschiedenen  Zeiträume  der 
Krankheit  auszuführen  seyn. 

Jeder  spezielle  Fall  will  überdiess  nach  seiner  In- 
tensität erfassft  seyn,  und  man  wird  zweckmässig  die 
gelinden  und  gutai*tigen  Masern  von  den  entzündlichen 
unterscheiden  können. 

Unter  allen  Umständen  ist  diese  antiphlogistische 
Behandlung  mit  einem  steten  Hinstreben  auf  die  Be- 
zweckung einer  geregelten  und  glelchmässigen  Entbildung 
der  Gesammtkrankheit  nach  allen  ihren  wesentlichen 
Zügen  auszufübreni 

In  Räcksiefat  auf  die  Lokalaffektionen  hat  man  dahin 
ztt  streben,  die  lästigen  Symptome, -welche  durch  die- 
selben gesetzt  sind,  zu  mildelm,  und  vor  allen  Dingen 
zu  verhüten,  dass  sie  eine  zu  grosse  Intensität  erlangen, 
dadurch  gleichsam  über  ihre  Grenze  schreiten  und  zu 
Auswüchsen  Veranlassung  geben. 

Uebflgens  heilt  sich  die  gutartige  Masernkrankheit 
in  ihl*en  gelinderen  Formen  von  selbst,  so  dass  die 
Kunst  nur  Schädlichkeiten  abzuwenden  und  lästige 
Symptom^  zu  mildern  hat.  Die  entzündliche  erfordert 
freilich  ein  eingreifendes  Verfahren.  Es  ist  jedoch  der 
phlogistische  Zustand  ^  hier  keineswegs  so  bedeutend 
ausgebildet,  wie  beim  Scharlachfieber,  und  höchst  selten 
wird  hier  eine  so  eingreifende  Behandlungsweise  nöthig. 

Das  spezielle  Verfahren  ist  in  den  verschiedenen 
Zeiträumen  der  Krankheit  auf  folgende  VtTeise  zu  regeln. 
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Dier  MflsmmknMike  werde  fni  ZeUraime  des  Aflfangs 
nd  der  Entbttdangder  Krankheit  in  einer  g^kicti  massigen^ 
den  Lebenstorgor  in  der  Peripherie  massig'  befördernde», 
Atmosphäre  gebaltes.  Er  werde  massig  warm  bedeckt, 
dfe  Lirft  sey  massig  erwärmt,  denn  diess  sagt  niebt 
Uos  der  Reizung  der  Respirationsorgane,  sondern  audi 
der  Unterhaltung  einer  gehörigen  Gleicbmässigkeit  fm 
Lebensprozesse  am  besten  zu«  Arzeneien  sind  in  ge* 
linderen  Fällen  nicht  erforderlich.  Zögert  jedoeh  der 
Ausbnieh,  und  zeigt  sich  Mangel  an  Reaktion,  so  reiche 
man  warmes  Getränk,  allen&lls  eine  Tasse  Fllederthee« 

Ist  aber  das  Fieber  stärker,  und  spricht  sich  sofort 
eine  grössere  Reizung  in  den  Brustorganen  aus,  «d 
muss  eine  arzeneiUde  Einwirkung  Statt  finden, 'und 
zwar  ist  ein  gelindes  antiphlogistisches  Verfahren  dann 
am  rechten-  Orte.  -Der  Kranke  werde  dann  mehr  kühl 
gehalteit,  leiiAter  bedeckt,  erhalte  ein 'Getränk  von 
Cierstenwasser  mit  Saui^honig  und  eine  kfihlehde,  gelind 
eröffnende  Arzenei.  Salze  müssen  jedoch  gut  eIngeh&Ut 
werden.  Das  Ammonium  muriaiicum,  das  Kuii  iaHar»,  KaU 
aietuaim  sind  in  Verbindung  mit  Succus  Utfmr.  zu  reichen. 

Treten  indessen  die  Symptome  einer  stärker  aus« 
gebildeten  entzündlichen  Masernkrankiieit  heryor,  so 
bat  man  'sein  vorzüglichstes  Augenmerk  auf  die  Brust» 
isrgane  za  richten.  Geringere  ^er  grössei-e  fflutent- 
leerungen  werden  dann  erforderlich.  Bei  Kindern  reicht 
Jüan  jedoch  gewöhnlich  mit  Blutegeln  aus.  Eirwachsene 
dagegen  vertragen  selbst  stärkere  Aderlässe  sehr  gut« 
Dazu  gibt  man  Nümm  und  Ammonium  muriaiicum  in  Ver- 
Ittodung  mit  Sucau  Uquintiae,  oder  eine  Emulsio  nmygißf^ 
lamm  oder  Semhds  papavms  mit  Nümm,  sucht  durch  Fuss- 
puid  Handbäder,  so  wie  durch  die  Applikation  voq 
Seafpdastem  von  den  Brustorganen^  abzuleiten.  Dabe4 
fst  zffglelch  üir  Eröffnung  des  Stuhlganges  zu  sorgen. 
Je  mehr  sich  ein  höherer  Grad  des  entzündlichen 
Chacaktecs  ausbildet,  je  mehr  muss  der  Kranke ,  wenu 
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mch  nicht  ganz  kalt,  doch  kubl  gehaken  werden«  Denn 
4i6  Hitze  steigert  die  Intensität  der  Krankheit  nnd befördert 
die  Entbildung  Ton  entzündlichen  Lokalaffekt ienen. 

Diess  hier  angedeutete  Verfahren  ist  auch  im  Stadmm 
ex€mthtmaticum  fortzusetzen.  Yorzugswetse  bat  der  Arzt 
seine  Aufmerksamkeit  darauf  zu  vei*wettden ,  daaa  da« 
Exanthem  in  seinem  naturgemässen  Bestehen  nicht  ge* 
stört  werde.  Erkältungen,  die  durch  Hautkrampf  das 
Exanthem  verschwinden  machen  und  zu  metastatiscben 
Affektionen  Veranlassung  geben  können,  miissen  ver- 
mieden, der  Kranke  muss  aber  auch  nicht  sehr  warm 
gehalten  werden.  Es  kommt  vielmehr  nur  an  auf  die 
Unterhaltung  eines  gleichmässigenTemperaturznstandes, 
der  der  Intensität  des  Krankheitszustandes  entspricht* 
80  beruhigend  und  mildernd  zureichende  Leibeser- 
Öffnungen  wirken,  so  schädlich  beweisen  sich  jedoch 
Durchfälle,  die  daher  verhütet  werden  miisseu. 

Gelangt  die  Krankheit  zum  Zurückbildungsz^itraumei 
M  ist  ein  massig  warmes  Verhalten  nnd  die  Abwendung 
schädlicher  Einflüsse,  wozu  Diätfebler  nnd  Erkältungen 
gehören,  besonders  zu  beachten,  da  die  Geneigtheit  zn 
Nacbkraukheiten  sehr  gross  ist  Selbst  In  der  achoa 
begonnenen  Reconvalescenz  muss  der  Kranke  ein  sorg«» 
sames  Verhalten  beobachten,  das  besonders  auf  eine  gleich^ 
niässig-e  Unterhaltung  der  Hautfunktiou  zu  berechnen  ist. 

VtTährend  der  hier  angedeuteten  Behandlung  4^r 
Clesammtkrankheit  sind  auch  die  Lakaiaffektionen  mft 
zu  beachten.  Das  Zimmer  muss  in  dem  Grade  yefr 
dunkelt  werden,  als  die  Empfindlichkeit  der  Augen  diesa 
erfordert.  Gegen  den  Husten  giebt  man  ein  schleimiges 
Getränk  von  einer  Hafer«,  Gerstengrütze  oder  Relssabr 
kochnng  mit  Oxymtl  simph,  oder  man  lässt  Siissbolz  od^ 
Rosinen  mitkoeben.  Ist  eine  Augenentzündung  entwaoksen, 
«nd  eine  wirkliche  eittzündUche  Reizung  der  Brnstorgane 
vorhanden,  so  sind  diese  als  Auswüchse  des  Krankheitaf 
froaesses,  wie   welter  unten  angegeben  weiden  «HM, 
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zu  behandeln.  Mit  dem  Rückbildungszeitraame  der 
Krankheit  beweist  sich  in  denjenigen  Fällen,  wo  der 
Husten  fortdauert,  ein  gelindes  expektorirendes  Ver- 
fahren nützlich. 

Die  Diät  muss  während  des  ganzen  Krankheitsver- 
laufes diinn,  Avässerig  und  reizlos  seyn.  Wassersuppen^ 
Schleimsuppen,  schwache  Obstsuppen  sind  als  Nahrungs- 
mittel am  meisten  zu  empfehlen.  Unter  den  Getränken 
passen  die  einhüllenden  kühlenden  am  besten,  sje  dürfen 
aber  nicht  ganz  kalt  genossen  werden,  da  sie  auf  solche 
Weise  leicht  den  Husten  und  die  Reizun|^  der  Brüste 
Organe  vermehren. 

2.    Die.  Behandlung^  der  regelwidrig^  entbiMeteu  iMTasern. 

Regelwidrigkeiten  in  Rücksicht  auf  die  Dauer  des 
Verlaufes  haben  ihren  Grund  entweder  in  einer  mangelr 
haften  oder  zu  hoch  gesteigerten  Aktivität  des  Lebens* 
Prozesses  und  müssen  diesen  Grundverhältnissen  ent- 
sprechend gewürdigt  und  behandelt  werden.  Es  sind 
jedoch  einzelne  Beobachtungen  vorhanden,  nach  welchen  . 
andere  spezifische  Fieberkrankheiten,  wenn  sie  dasselbe 
Individuum  zu  gleicher  Zeit  befallen,  ein  Zurückdrängen 
des  den  Masern  zuni  Grunde  liegenden  Krankheits- 
prozesses herbeiführen  können,  wovon  das  den  Keuch- 
husten betreffende^  oben  erwähnte  Beispiel,  das  Brück- 
BiAKH  erzählt,  einen  Beweis  liefert.  Dieser  Umstand  hat 
jedoch  auf  die  Behandlung  keinen  wesentlichen  Einfluss. 
Mit  den  anderweitigen  Regelwidrigkeiten  und  Auswüchsen 
verhält  sich  diess  jedoch  anders. 

a)  Nervenaffektionen ,  die  vorzüglich  in  der  Aus^ 
bruchszeit  auftreten,  müssen  nach  ihrem  Kausalverhält- 
nisse genauer  ^gewürdigt  werden.  Gehen  sie  lediglich 
hervor  aus  ein.em  schwankenden,  ungleichen  Erregungs- 
eustande,  so  werden  sie  durch  Moschus,  Castoreum, 
Liquor  ammonii  sxiccinicus,  Valeriana  und  warme  Bäder  ge- 
hoben. Sind  s|e  von  gastrischen  Reizen  und  von  Würmern 
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abhängig y   so   müssen   diese  entfernt,   oder  wenigstens 
unschädlich  oremacht  werden. 

Das  Würgten  und  Erbrechen,  welches  bei  heftigem 
Erkrankungsfällen  öfter  in  der  Ausbrucbsperiode  eintritt, 
legt  sich  in  der  Regel  von  selbst , ,  sobald  das  Fieb<^r 
seine  vollständigere  Ausbildung  gewonnen  hat,  und  wird 
am  besten  durch  etwas  Brausepulver  gemildert.  Treten 
gastilsche  Reize  als  ursächliche  Bedingungen  hinzu,  so 
müssen  diese  entfernt  werden. 

Nervenzufälle,  die  erst  im  späteren  Zeiträume  der 
Krankheit  hinzutreten ,  sind  von  'Abdominalreizen  oder  * 
von  einer  plötzlichen  Störung  des  gleichmässigen  Bildnngs- 
Verhältnisses  der  Gesammtkrankheit  abzuleiten  und  dem 
gemäss  zu  behandeln.  Beim  Zurücktreten  des  Exanthems 
wird  davon  die  Rede  seyn. 

.Der  krampfliafte  Husten,  der  nicht  blos  während  der 
TolIstäDdigen  Ausbildung,  sondern  auch  im  Zurück- 
bildungszeit räume  der  Krankheit  beobachtet  wird,  und 
der  die  Ueberbildung  zu  einer  Art  des  Keuchhustens 
gewinnen  kann,  muss  mit  Gegenreizen,  einhüllenden 
Hnd  narkotischen  Mitteln  behandelt  werden^  Diese 
letzteren  sind  jedoch  bei  Kindern  mit  grosser  Vorsicht- 
anzuwenden.  Ein  Saft  aus  Sjrupus  emuls.  mit  Sulphur.' 
stth,  aur.  und  Exir,  hyoscyami  ist  ZU  empfehlen.  Ich  hab6 
oft  mit  grossem  Nutzen  eine  Auflösung  von  Ammonium 
muriaiicum  mit  Saccus  liquir.,  der  ich  etwas  Acidum  hydrocyim» 
beisetzte,  angewendet.  Ueberhaupt  nähert  sich  dieser 
Husten,  den  man  von  einem  durch  entzündliche  Reizung 
bedingten  wohl  unterscheiden  muss,  sowohl  in  Rücksicht 
auf  seine  Natur  als  seine  Behandlung,  mehr  dem  Keuch-- 
husten. 

b)  Die  häufigste  Ausartung  setzen  die  Entzündungeü 
derRespirationsorgane,  die  sowohl  beim  Ausbruche  auf  dei^ 
Höhe  der  Krankheit  als  auch'in  ihrerZurückbildungsperiode 
vorkommen  und  si^h  bald  als  Laryngitis,  Tracheitis,  Bron< 
chitis,  oder  wirkliche  Pneumonie  äusspreehen  können/ 
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Im  Anfange  derKranliheit  bat  man  es  am  häufic^ten 
mit  efner  Luftrohrenentziindang^  zu  tliun,  die,  wenn  sie 
einen  lioheren  Grad  erreicht,  den  ganzen  Krankheits- 
zustand verzerrt  und  die  Entwickelung  des  Exantliems 
durcli  die  Beschränkung  der  Blutbewegung  und  des 
ganzen  Lebensprozesses  niclit  selten  zurückhält.  Bei 
Kindern  kommt  der  Fall  am  häufigsten  vor,  und  bei 
Ihnen  ist  eine  grössere  Zahl  von  Blutegeln  erforderlich*. 
•Dabei  habe  ich  vom  Kalomel,  einer  Gegenreizung  durch 
^in  Yesicatorium  und  reizeuden  Hand-  und  Fussbädern 
am  meisten  Nutzen  gesehen* 

Die  Brustentziindungen  im  Anfange  tiud^  im  Zell- 
taume  der  vollständigsten  Ausbildung  der  Krankheit 
sind  überhaupt  nach  gleichen  Ansichten,  und  zwar  mit 
entsprechenden  kräftigen  Blutentleerungen,  Gegenreizea 
lind  Innern  antiphlogistischen  Mitteln  zu  behandeln. 

Man  beobachtet  bei  ihnen  wohl  Fälle ,  wo  selbst 
nach  bezweckter  Beseitigung  der  Entzündung  eine  un« 
zureichende  Aktivität  des  Lebensprozesses,  eine  krampf^ 
hafte  Oppression  auf  der  Brust  und  eine  unTollständIge 
Entbildung  des  Exanthems  zurück  bleiben.  In  einemi 
solchen  Falle  pflegt  sich  eine  massige  Anregung  besonders 
durch  Moschus,    Kampher    und    Liquor  ammonii  succinicus^ 

ein  warmes  Bad  und  ein  Senfpflaster ,  über  den  Brust- 
kasten angewendet,  nützlich  zu  beweisen. 

Diejenigen  Brustentzündungen,  die  im  Zurüekbil- 
dungszeitraume  der  Krankheit  entstehen  oder  fortdauern, 
.tragen  seltener  einen  höheren  Grad  von  Aktivität  und 
erfordern  eine  vorsichtige  Behandlung*  Blutentleeruilgen 
beweisen  sich  um  so  nützlicher,  je  frühzeitiger  sie  an- 
gewendet werden.  Sie  leisten  hier  aber  bei  weitem 
nicht  so  viel,  als  in  den  früheren  Zeitperioden  der 
Krankheit,  und  man  wird  sich  niemals  auf  sie  alleia 
Verlassen  können.  Der  innere  Gebrauch  des  Kalomels, 
Und  wenn  es  mehr-  die  Bekämpfung  einer  chronisch- 
entzündlichen  Reizung  gilt,  in  YerMnditng  mit  Kampher  ^ 


Digitized 


by  Google 


»5  _ 

biiftige  Gegenrede  dttrch  Vesieatorien  und  warme  Bäder 
«iod  dann  nicht  za  Yemachlassigeo.  Leidet  die  Pleura, 
so  richtet  man  auch  mit  dieser  Bebandhingsweise  selten 
etwas  Genügendes  aus.  Der  Kranke  verfallt  in  eine 
Fchris  knia^  die  Exsudation  im  Brustliasten  ist  nicht  za 
entfernen,  bei  Jüngern  Kindern  tritt  nicht  selten  eia 
Hydroeepbalus  als  sekundäre  Krankheit  hiip^u,  und  der 
fible  Ausgang  gestaltet  sich  so  mannichfaltig,  dass  eine 
genauere  Beschreibung  nicht  wohl  möglich  ist. 

c)  Die  ungeregelte  Ausbildung  des  Exanthems  Ist 
nach  ihrem  verschiedenen  Kausalverhältnisse'zu  würdigen. 
Steht  die  Geringfügigkeit  desselben  im  Verhältnisße  zar 
Gesammtkrankheit,  so  gilt  sie  für  ein  Zeichen  der  Milde 
'Und  Gutartigkeit.  Anders  verhält  sich  die  Sache,  wenn 
hei  einem  bedeutenden  allgemeinen  Krankheitszustande 
die  Entbildung  desselben  zurücksteht.  Folgende  Fälle 
verdienen  hier  unterschieden  zu  werden.  Mangel  an 
Reaktion  im  Lebensprozesse  kann  der  Grund  seyn  für 
die  unvollständige  Hervorbildung  der  wesentlichen  Grund- 
iM^t  des  Kränkheitsprozesses.  In  diesem  Falle  wird 
nidit  blos  der  gesammte  Verlauf  verzögert,  sondern  der 
Krankheitszustaud  neigt  sich  auch  zum  asthenischen 
Charakter,  wovon  am  gehörigen  Orte  die  Rede  seyn 
wird:  Es  kann  aber  auch  eine  Behinderung  in  der  freien 
Thätigkeitsentwickelung  des  Lebensprozesses  den  Grund 
enthalten.  Abdomiualrelze,  welche,  auf  Behinderung 
der  freien  Thätigkeit  des  Gangliensystems  wirken,  müssen 
entfernt  werden*  Wenn  aber  die  entzändlicbe  Reizung 
der  Brustoi'gane  auf  Kosten  des  Exanthems  gesteigert 
4st,  eine  Beschränkung  der  peripherischen  Ent Wickelung 
des  Lebensprozesses  und  der  Ausbildung  des  Exanthems 
entgegen  wirkt,  so  ist  diese  4uf  die  bereits  angegebene 
Weise  zu  behandeln,  und  die  peripherische  ErlMbung" 
des  Lebensprozesses  durch  Hautreize  und  warme  Bäder 
zu  befördern. 

Das  Masernfieber  ohne  Exanthem  kann  nur  z%  den 
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unvollständige^n  Infektionen  und  geringfugigeü  Krank- 
heitsformen gerechnet  werden,  und  erfordert  ei^gdindes 
antiphlogistisches  Verfahren. 

Das  Zurücktreten  der  Masern  steht  in  Rucksicht 
auf  sein  Kausalverhältniss  mit  der  unvollständigen  Ent- 
bilduug  des  Exanthems  in  naher  Beziehung.  Alles,  was 
plötzlich  iy|d  durchgreifend  eine  Veränderung  in  der 
Gleichmässigkeit  der  dynamischen  Wirksamkeit  setzt, 
kann  Krampf  und  Beschränkung  der  Vitalität  in  der 
Peripherie  des  Körpers  bedingen,  und  dadurch  ein  Zuriick- 
treten  des  schon  entbildeten  Exanthems  hervorbringen* 
Aus  einer  solchen  Schwankung  und  Behinderung  der 
natürlichen  Entwickelung  des  Krankbeitsprozesses  kann 
dann  mehrfache  Gelegenheit  hervorgehen  zur  weiteren 
Krankheitsbildung.  Konvulsionen  erfordern  flüchtig  aus- 
gleichende Mittel,  vorzüglich  Moschus,  Liif.  amm,  succ, 
Kampher,  warme  Kalibäder  und  Hautreize.  Entzündungen 
müssen  nach  ihrer  Art  behandelt  Werden.  Durch  warme 
Bäder  und  Hautreize  muss  man  gleichzeitig  bestrebt 
seyn,  die  Peripherie  des  Körpers  zu  beleben,  um  auf 
solche  Weise  die^  neue  Hervorbildung  des  Exanthems 
zu  begünstigeni 

d)  Die  entzündliche  Reizung  der  Augen  wächst 
wohl  bis  zu  einem  höheren  Grade  und  erfordert  danti 
ebenfalls  eine  besondere  Berücksichtigung.  Die  Augen 
müssen'  gegen  jeden  grelleren  Lichteinfluss  möglichst 
geschützt  werden,  und  darum  muss  das  Zimmer  ver- 
dunkelt seyn.  Stellt  sich  eine  bedeutendere  entzündliche 
Reizung  ein,  &[o  sind  Blutegel  anzuwenden  und  Blasen- 
pflanier  zu  benutzen.  Ein  lauwarmes  einhüllendes  Aogen-^- 
wasser  aus  einem  Decod.  mahae,  flor,  sambud,  oder  lau« 
tvarmes  Wasser  mit  etwas  Acet.  saiurninum  gemischt, 
heweist  sich  zur  Milderung  der  schmerzhaften  Spannung 
ttützlich« 
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3.    Di€  BebM4i«B^  4er  ^m;b  Antart^nf  de«  FieberdMraktert 

modificirten  Muernkrattkheit 

a>  Briden  sich  die  Masern  unter  dem  Charakter  des 
astlienischen  Gefassfiebers  aas,  so  kommt  es  zunächst 
auf  die  Beantwortung  der  Frage  an ,  ob  irgend  eine 
Beschränkung  in  der  freien  Entwickelung  des  Lebens- 
prozesses, oder  wirkliches  Darniederliegen  des  Lebens- 
yermögens  zum  Grunde  liege.  Das  erstere  ist  bei  weitem 
am  häufigsten  der  Fall,  und  der  Arzt  wird  daher  die 
Entfernung  der  hierbei  konkurrirenden  Verschiedenen 
Kausalroomente,  als  des  Gastricismus,  der  Wurmel*)  der 
Entzündungen  u.  s.  w.  zu  bezwecken  suchen  müssi^n« 
Ist  diess  geschehen,  so  ist  zur  Erhebung  des  Lebens« 
Prozesses  dasselbe  Verfahren  einzuschlagen,  das  beim 
Synochus  überhaupt  angezeigt  ist.  Massig^  Gabeil  dea 
Kamphers,  die  Valeriana,  der  Wein,  das  wärme  BaA 
iund  dann  am  meisten  zu  empfehlen. 

b)  Der  nervöse  Charakter  erfordert  dielBehandluitg 
des  Nervenfiebfers.  Er  wird  übrigens  seltener  gefunden 
und  tritt  höchst  selten  ursprünglich  auf,  sobdem  kömmt 
weit  häufiger  als  eine  weiter  vorgeschrittene  Ausartung 
des  Krankheitsprozesses  in  Betracht.  D^r  Kampher> 
die  Valeriana,  SerpentaHa,  der  Weia^  der  Zu/,  amms . 
succin,,  das  Amm.  caSon.  pyfö-okosUin,  Aether  und  die  öftere 
Wiederholung  der  warmen  Bäder,  so  wie  der  Moschus 
sind  Jann  nach  denselben  Regeln  wie  beim  Nervenfieber' 
anzuwenden.  Mischen  si^h  entzündliche  Lokalflffektionenf 
der  Brustprgane  mit  ,eln,  so  sind  kräftige  Gegenreize/ 
Kalomel  und  Kampher  die  hütfreichsten  Mitteln 

c)  Die  faulig  typhösen  Maseru  müsscfn  wie  iaS 
Faulfieber  behanddt  werden,  nur  Ist  auf  entzündliche 
Lokalaffektionen  der  Brustprgane,  die  hief  oft  sehr  ver- 
steckt sind,  gleichzeitig  Rücksicht  ssu  nehmen.  Die 
mineralischen  Säuren  $  die  China  mit  flüchtigen  Reiz- 
mitteln verbunden,  die  kalten  üebergiessungen  unrf 
Waschungen    des    Körpers,^  der    Wein    mibsen    hier 
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nach  densetibea  R^eln  wie  beim  Fawüeber  aiigei^eihd^ 
vrerden» 

4.    Bie  Bebandluog    der   durch   Nebfnkr&nkheitsprozessfi 
\  modiiieirteti    Mosern» 

a)  Die  gastrische  Komplikation  ist  bei  weitem  die 
wichtigste )  da  sie  oft  ganzen  Epidemien  eigenthümlich 
ist  und  nicht  selten  bedeutende  V.erzerrungen  im  Krank>- 
lieitsbilde  hervorbringt. 

^  Hat  man  es 'mit  einem  reinen  Saburralzüstande  ztl 
4hnn,  so  ist  die  Ausleerung  durch  ein  Brechmittel  sofort 
zu  schaifen^  ^ 

Ist  der  gastrische  Zustand  aber  mehr  die  Folge 
einer  allgemein  vorherrschenden  gastrischen  Krankheitis^ 
konstitutiott)  so  ist  diess  nach  denselben  Ansichten  ztt 
würdigen^  die  beim  Gallenfieber,  gastrischen  Intestinal« 
fieber,  Mesenterialreiefieber  und  Schleimfieber  aufge- 
stellt worden  sind.  Theils  kommt  es  unter  diesen  Um- 
ständen darauf  an,  die  Ausschwitzungen  zu  befördern^ 
theils  tnt  rediten  Zeit  Ausleerungen  hervorzurufen* 
Bteehmittel  beweisen  sich  bei  der  gallilchten  Komplikatioü 
ausserordentlich  niitzltch ,  der  Gallepi*eiz  wird  dadurch 
entfernt,  und  «He  die  dem  Gallenfieber  eigenthümlichen, 
sich  hier  in  die  Bfasemkrankbeit  mit  einflechtenden 
Auswüchse  werden  verbätet  Zeitig  angewendete  Breche* 
mittel  verhüten  am  siclterslen  die  Ausartung  zum 
asthenischen  Charakter. 

Der  Siahu  pituüosus  tst  auch  am  häufigsten  die  Be» 
dingnng  eines  asthenischen  Fiebercharakters^  und  Brech- 
mittel beweisen  sich  hierbei  besonders  niUzlich  für  die 
Erhebung  der  Vitalität  des  Gangliensystems. 

Würmer,  wenn  sie,  sich  einflussreich  auf  die  Ge** 
staltung  des  Krankbeitszustands  beweisen,  müssen  nach 
den  beim  Wurmfieber  angegebenen  Regeln  behmidelt 
werden.  *)  Weit  häufiger  wird  man  auf  ihre  Berufatgung  als 
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Mf  ikn  AvsflAnnif  denken  Mtanen,  die  bei  der  Andnner 
eines  beftlgern  FiebensttsUndes  fiberhaopt  seltener  fellfig;t 

b>  Treten  die  Masern  In  Verblndunf;^  tntt  andern 
£ianthemen  auf,  so  hat  diess  anf  die  ftehandlnng^  keinen 
wesentlichen  EInflnss.  Es  wird  vielmehr  nnter  allen 
Daständen  die  Avfgabe  bleiben,  den  allgemeinen  Krank«* 
heltscbarakte»  auf  einem  nässigen  Grade  ven  Aktivit&t 
so  erhatten,  Wobei  die  Dnrehbildnng  des  Krankheits- 
{iroeenses  mdgllob  zu  denken  Ist,  nnd  die  LokaläflfektioneQ 
in  den  Sehranken  einer  leichteren  snbinflftmmatfirisehett 
Reizung  tn  erhalten,  Ihren  Uebergang  In  Entzündung 
aber  zn  verhfiten.  Beim  Friesel  hat  man  besonders 
schon  fr&hz^tlg  aaf  eine  entsprechende  Ableitung  ^an 
den  Bmstorganen  nach  der  Haut  zu  denken» 

e)  Andere  Nebenkrankheitszustinde ,  wenn  sie  mit 
Masern  Terbunden  Vorkommen ,  mOssen  nach  Ihrer  Art 
{pew&rdigt  nnd  mit  Hlnsicbt  auf  den  Charakter  ttnd  die 
£%entbifnllchkeH  der  Entblldnng  der  Masemkrankhett 
behandelt  werden.  Durchfalle  z.  B.  erfordern  jedei 
Mal  eine  scUielle  Beseitigong,  da  sie  nicht  Mos  zn  Aus^ 
artungen  des  gesanmiten  Krankheitscharakters  ^  sondern 
auch  zu  Nachkrankheiten ,  die  sich  im  Gekrdsß  ent* 
splntiett,  vorzüglich  Gelegenheit  geben.  Ihre  Ursaolien 
müssen  erforscht  und  entfernt,  der  kränkhaften  Reizbar- 
keit der  Darmkanals  aber  muss  mit  Mucilaginosis  und 
Opium  begegnet  werden» 

C»  Pie  Behandlung  itt  ffachkrankfutten, 
tfnter  den  Kachkrankhetten  der  Masern  steht  die  ent^ 
zundlicheReijitttig  derBrustorgäne  mit  ihren  Folgen  obenr 
an»  Bei  der  Beschreibung  habe  tchbercftsauf  die  Verschie- 
denheit derselben  aiifmerksam  gemacht ,  und  diese  tnuss 
auch  besonders  bestimmend  für  die  Behandlung  werden» 
Wahre  akute  und  aktive  Entzfindangcn,  mögen  sie 
a«eh  als  Laryngitis,  Tracheltis,  Bronchitis  oder  Pneumonie 
aussprechen,  erfordern  die  gewöhnliche  Behandlung  mit 
Blutentziehungen',  Kälomel  und  kräftigern  Gegenrele^fv- 
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E3  aini  aber  besonders  ebronisch  eatzüiiilliebe 
Reizungen,  theils  der  Schleimhaut  der  Athmungswerk^ 
jseuge  fiir  sich ,  theils  zugleich  des  Lungenparenchynts 
sel1}st,  und  dann  sind  sie  hi  der  Regel  ihit  Drilsen^- 
reizung,  Tuberkelbi}dung  oder  wirklicher  Vereiterong 
verbunden.  Bei  skrofulösen^  zur  Schwindsucht  geneigten 
Individuen  ist  das  I^etztete  immer  sehr  zu  befürchten;. 

Je  mehr  man  es  mit  einem  reinen  Leiden  der  Schleim«« 
haut  und  einer  daran  geknüpften  krankhaft  vermehrten 
und  veränderten  Schleimsekretion  zu  thun  hat,  je  Hiebr 
darf  man  .auf  einen  günstigen  Ausgang  rechnen.  Ist  die^ 
entzündliche  Reizujig  noch  vorherrschend  aktiv ,   so   igt 
^iae  massige  Blutentziehung  durch  Blutegel  angezeigt« 
Es  sind  kräftige  Gegenreize  anzuwenden,  und  der  innere 
Gebrauch  des  Amm,  mur,  in  Anwendung  zu  ziehen«    Je  ' 
weniger  die  Reizung  hervorsticht,  je  mehr  finden  die 
Si^enannten  expeetorirenden  Mittel  ihren  Platz,  die  all** 
mälig  mit  China  und  Liehen  islandkus  verbunden  werden 
müssen«    Es  giebt  indessen  Fälle  ,^  wo  die  Blennorrhoe 
einen  bedenkliehen  Grad  erreicht,   und  wt>   alle  diese  ' 
Mittel  nichts  leisten,  wo  bereits  scheinbar  eine  Phthisis 
ausgebildet  ist,    die  Abmagerung  und   die  Febris  hecika 
bereits   Fortschritte  gemacht^  haben«     Ich   habe   unter 
diesen  Umständen  das  Plamhum,  aceiicuni  öfter  mit  einem 
auffallend  günstigen  Erfolge  gegeben,   und  nicht   bloa 
aus  diesem  günstigen  Erfolge ,  sondern  auch  aus  Beob- 
achtungen  über  die  Wirksamkeit   dieses   Mittels,   4je 
unter  andern  Umständen  gemacht  wurden,  habe  ich  die 
Ueherzeugung    gewonnen,    dass    es    allerdings  seinen 
Platz  unter  den  sogenannten  Schwindsuchtsmitteln  hat« 
Es  giebt  Blennorrhöen ,  die  sich  in  einem  hohen  Grade 
der  Phthisis  annähern,  die  rein  au/  ein  örtliches  Krank- 
seyn  der  Schleimhaut  begründet  sind  und  sowohl  nach 
vernachlässigten  Katarrhen,   als  nach  den  Masern  und    - 
-  dem  Keuchhusten  vorkommen ;  die  durch  Liehen,  China, 
Phellandrium  aquatUum,  Sulph.  süb*  mtr.^  Liq,  amm*  ms.  und 
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Myrrhe  häufiger,  aber  nichf  immer  geheilt  werden.  Bei 
diesen  leistet  das  Piumbum  aceticum  in  Verbindung  mit 
Opium  oft  schnell  die  besten  Dienste.  Aber  vergeblich 
vrird  man  auf  seine  gute  Wfrliung  hoffen ,  wenn  diese 
£^ekf  etion  die  Folge  ist  von  einer  allgemeinen  Kachexie, 
oder  wenn  ein  die  wahre  Lungenschwindsucht  charak- 
terisirendes  Mitleiden  der  Lungen  gleichzeiti«y  vor-, 
banden  ist. 

Ist  diess  letztere,  der  Fall,  so  ist  wenig  Hoffnung 
för  die  Wiederherstellung.  Man  bezwecke  sie  durch 
Verminderung  der  Lungenreizung,  wozu  Kalomel  mit 
Digitalis,  Gegenreize  und  eine  lange  fortgesetzte  Molken* 
kur  am  meisten  beizutragen  vermögen»  Uebrigens  muss 
der  Fall  wie  eine  Pkthtsis  pulmonum  nach  dem  verschiedenen 
Grade  ihrer  Ausbildung  behandelt  werden. 

Bei  solchen  Kranken ,  welche  lange  gehustet  und 
an  Auswarf  gelitten  haben,  ist  der  Gebrauch  des  Liehen 
islandic.  und  der  Molke  iiberhaupt  zur  Nachkur  sehr  zu 
empfehlen. 

Chronisch  entzündliche  Reizungen  der  Pleura ,  mit 
der  solche  begleitenden  eiterig  serösen  Ausschwitzung, 
sind  schwer  zu  erkennen ,  auch  Ist  gegen  dieselben 
wenig  zu  unternehmen;  thells  wegen  der  Unsicherheit 
der  Diagnose,  thells  wegen  der  Unmöglichkeit,  das 
Krankheitsprodukt  auszuleeren.  Der  schleichende  Fieber- 
zustand bildet  sich  hier  immer  mehr  aus,  es  knüpfen 
sich  sekundäre  Krankheitszustände  an ,  und  der  Arzt 
wird  nur  auf  Erhaltung  des  Lebensvermögens  und  auf 
-Milderung  der  .  Symptome  sein  Augenmerk  richten 
können.  ' 

Der  Hydrocephalus  acutus, 7  der  hin  und  wieder  beob- 
achtet wird,  mnss  auf  die  gewöhnliche  Weise  behandelt 
werden*  Da  man  es  aber  mit  einem  sekundären  Krank- 
heitszustande zu  thun  hat,  so  wird  sicli  noch  seltener 
ein  günstiger  Erfolg  erwarten  lassen,  als  diess  schon 
unter  besseren  Umstanden  der  Fall  ist. 
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Die  ratsaiidliehe  Mesenterialdrnsenreizoiig  fahrt 
leicht  eine  T^hes  mesenimco  nach  sich,  und  in  Riiekaicht 
auf  die  Behandlung  kommt  besonders  in  Betracht ,  in 
welchem  Zeitranme  und  In  welchem  Gradß  der  Aunbildung 
man  das  Uebel  überhaupt  antrifft.  Frühzeitig  sin^  einige 
Blutegel  auf  den  Bauch  zu  setzen ,  warme  Umschläge  - 
zu  machen  y  und  das  Kalomel  in  massigen  Gaben  in 
Anwendung  zu  ziehen.  Später  tritt  die  Behandlung  der 
Airt^hia  mesentepica  ein.  , 

Pie  Augenentzündnngen  sind  oft  sehr  hartn&ckig 
und  kehren  besonders  leicht  wieder.  Ableitungen  und 
eine  Präcfpitataalbe  mit  Opium  beweisen  sich  noch  am 
nützlichsten. 

Andere  Nachkrankheiten,  als  Ohrenflnss,  Entzündung 
des  Thränisnsackes,  chronisch  entzündliche  Reizung  der 
Nasenscbleimhaut,  Drüsenentzündungen,  Abscesse  u.  s.  w* . 
müssen  ihrem  Wesen  entsprechend  behandelt  werden. 
Es  ist  gewdbnlich  eine  Dyskrasie  als  mit  unterhaltende 
Ursache  anzunehmen,  die  durch  die  Masernkrankheit  nur 
j5np  Wirksamkeit  aufgeweckt  worden  ist. 
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.        ü  c  b  e  r 

das    Asthma    thymlcum,  ♦) 

Von  »r.  Qbom  HIRSCH  in  Ualg^herg.       ^ 


Als  Kopp  im  Jahre  1830  seine  Erfahrungen  über  daa 
4fihmajhymkum  bekannt  gemacht,  und  durch  Zusammen- 
stellung vieler  verwandter  Beobachtungen  aus  der  altern 
und  neueru  Literatur,  wie  auch  durch  Mittheilung 
mehrerer,  durch  ihn  auf  das  genannte  Uebel  aufmerk« 
Bfim  gemachter  KoUegoa  w  reich  ausgestattet  hatte, 
^Is  die&s  bei  einem  gansK  neu  angeregten  Gegenstande 
überhaupt  ipöglich  ist  ♦*)  —  trat  mir  mit  Ueberrascbuof 
und  Beschämung  ein  gleicIiartigerKrankheits^  undTodes- 
&]]  ins  Gedächtniss,  den  ich  nicht  gar  lange  vorher 
linter  ^ugen  gehabt,  aber  nicht  erkannt  -hatte«  Eitt 
ähnliches  Gefiihl  mochte  sich  bei  vielen  praktischen 
Aeraiten  regen;  von  allen  Seiten  kamen  bestätigende 
Belege  zu  der  Kopp'schen  Darstellung,  denn  sie  war 
aus  dem  Leben  gegriffen.  Zuerst  traten  Casi^ari  und 
Pagenstecher  (Heidelberger  «klini)sche  Annalen  VII,  3.) 
mit  einer  Reihe  sehr  werthvoUer  Beobachtungen  auf, 
die  schon  früher  gemacht,  aber  erst  auf  Veranlassung 
d^  Kopp'schen  Abhandlung  der  Oeffentllchkeit  über- 
geben wurden ;  dieser  Ursprung  erklärt  vielleicht  psycho- 
logisch, warum  beide.,,  obwohl  die  naturgetreue  Be- 
schreibung des  Uebels  bei  Kopp  willig  anerkennend, 
doch  'dem  Thymus -Ursprung  desselben  al^eneigt  sind. 
Nachher  gaben  Conradi  C  Göttinger  gelehrte  Anzeigen 
1832.  No*  32.)9  ScHNEipER  (medicinisches  Conversations^ 

•)  HuFELAifD'3  und  08ai:¥n'«  Joppn.    der  prakt.  Ueilk.    Jahrg. 
1835.  Jul. 
**)  Kopp't  Df  nkwfirdigkeiten  in  der  Ärztlichen  Praxis.   Bd.  I. 
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blatt  TOD  HoHNBi^M  Und  Jaqk  1830..  No.  M.)»  Brück 
C  ebenda  1832.  N0.22O9  Pitschaft  (ebenda  1832.  No»  28.), 
Wunderlich  (  Correspondeusblati  des  Wurteniberg;kieheii 
ärztlichen  Vereins,  .1832.  Np.70,  Brünn  (Caspsr*« 
Wochenschrift.  1833%  No.  49.>,  Kornmaui,  (Inaugural- 
abhandlung  über  das  Asthma  thymifinm,  Zweibr&cken  1834. 
—  siehe  Heckrii  neue  Annalen^  I.  1.)  u.  A.  Beiträge. 
Ausserdem  wurde  in  Haugsted's  klassischem  Werke 
(^Tiymi  in  homine  et  per  serUm  änimalium  deseripiio  amatomka, 
pathologica  et  physiologica ^  Hafniae  18320  alles,  was  iH 
altern  Schriften  zerstreut  über  die  Tfymus  angetroffen 
wird,  gesammelt  und  zusammengestellt,  wozu  allerdings 
schon  F.  W«'  Becker  (de  glandulis  thoracis  lymphaiids  atque 
thymo  specinun  pMihologicum*  BeroUrd  1826*)- Schone  Vorar- 
beiten gemacht  hatte.  —  Dass  nicht  alle  diese  Beob-r 
achtungen  yon  gleiehem  Werth,  dass  selbst  gane 
heterogene  Dinge  finter  dc^  Namen  des  Thymus- Asthma 
2(usammeogestellt  sind ,  ist  bei  der  Neuheit  des  Gegen- 
standes wohl  natürlich ;  es  muss  noch  erst^eine  gprössere 
Zalil^  von  Erfahrungen  gemacht  und  gehörig  gesondert^ 
es  müssen  genauere  pathologisch  -  anatomische^  Unter* 
suchungen  angestellt  werden,  ehe  die  Akten  geschlossen 
werden  könnf n.  Unter  .diesen  Umständen  erlaube  idb 
mir,  die  Resultate  der  bisherigen  Beobachtungen  zu-* 
sammensiusftellen  und  einige  eigene  hinzuzufügen. — 

Das  Kopp'sche  Asthma  (dieser  Name  möchte,  so 
lange  über  Sitz  und  Natur  des  Uebels  noch  Zwei&l 
obwalten,  der  zweckmässigste  seyn)  befallt  Kinder  im 
Alter  von  drei  Wochen  bis  zu  ly,  Jahren,  in  der  über* 
wiegenden  Mehrzahl  aber  zwischen  dem ,  vierten'  und 
zehnten  Monat.  Es  cbarakterisirt  sich  durch  Anfalle 
van  Brustkrampf  und  Beängstigung.  Dem  Kinde  bleibt 
plötzlich  der  Athem  aus,  man  bemerkt  nur  eine  pfeifende, 
äusserst  feine,  kleine,  unvollkommene  Inspiration,  ein 
mühsames  Durchdrängen  der  Luft  durch  die  höchst  ver« 
engte    Stimmritze.      Der   Ton    hat  eine   gcfwisse  Ver- 
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waiill9di«ft  m\t  der  kribendenlnspiraHon  des  Keiii:%« 
husteiiB,  ist  aber  yM  feiner,  hoher,  eherflachllcher;  dte 
meiste  Aehnllehheit  bietet  der  Halskrampf  dar,  der  bet 
bysterf^hen  oder  auch  bei  herzkranken  Weibern  nicht 
Seiten  yorkömmf.  Itel  einseinen  Kindern,  doch  selten, 
kommen  fünf  bis  sechs  pfeifende,  und  dann  tiefere,  ge- 
waltsame Inspirationen,  mit  kaum  merkbaren  Ans- 
athmnngen  altemirend,  deren  Ton  an  einen  im  höchsten 
Crade  ausgebildeten  Croup  erinnert.  Bei  sehr  hefUgeii 
Anfallen  aber  stockt  das  Athmen  vMkmnmen;  der  feine, 
inspiratorische  Schrei  zeigt  sich  dann  entweder  im  Be- 
gijDu  des  Paroxysmns,  wo  er  durch  das  gftnzllche  Aus- 
bleiben der  Respiration  unterdruckt  wird,  oder  mit  dem 
Nachlass  gleichsam  als  erster  Akt  des  wiederkehrenden 
Lebens ;  übrigens  Ist  er  dem  Uebel  charakteristisch  und 
durchaus  pathognomonisch.  Die  übrigen  Aeusserungen 
des  Paroxysmus  sind  die  natu  rlichen  Folgen  der  Athmungs- 
noth:  das  Kind  biegt  sich  gewaltsam  hintenüber,  oder 
fiillt  beix einem  heftigen  Anfall  ganz  zusammen,  das  in 
dem  Ausdruck  schmerzlicher  Angst  V<!rzogene,  starre 
Augeiricht  wird  bläuroth  oder  ganz  bleich,  die  Nasen- 
Ididier  stehen  offen,  die  Augen  sind  starr,  die  Hände 
kalt,  die  Daumen  gekniffen,  mitunter  gehen  Ausleerungen 
unwillkürlich  ab.  Nach  einer  halben  bis  ganzen,  mit- 
unter auch  zwei  bis  drei  Minuten,  hört  der  Pnroxysmus 
auf;  dann  schreit  das  Kind  noch  ein  Weilchen  schmerz^ 
haft  und  unbehaglich,  ist  dann  aber  sogleich  munter  und 
rergnügt;  nur  bei  schwächlicher  Konstitution  oder  nach 
sehr  starken  Anfällen,  bleibt  es  längere  Zeit  bleich, 
matt  und  zum  Schlaf  geneigt.  In  der  freien  Zeit  ist 
das  Kind  ganz  munter,  ohne  alle  Störung  der  Respiration, 
und  Ton  einem  gesunden  nicht  zu  unterscheiden.  Kopp 
gibt  zwar  an,  dass  auch  wahrend  der  Intermission  der 
Herzschlag  nicht  dentlich  zu  fühlen  Ist,  und  die  Zunge 
fortdaHemd  zwischen  den  Zähnen  iBtwas  hervorgestreckt 
liegt ;  das  letztere  Zeichen  fehlt  aber  bei  vielen  genuinen 
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Fillen  dvrehntia,  und  der  BJerssdilag  tat.amli  hei  ge* 
4aiideii  Kindern  meistens  schwer  zu  füfalen.  —  Die  £r^ 
Stickungs^ufälle  entstehen  besonders,  wenn  das  Kind  ai«a 
dem  S<;blafe   erwacht,   näohstdem  beim  Schreien  und 
Aergern,   bei  dem  sogenannten  Verschlucken  und  ahn« 
liehen  Veranlassungen,  welche  die  respiratorische  Thätig- 
kek    vorzugsweise    in  Anspruch   nehmen.     Anfänglich 
kommen    sie   nur   selten,    mit  Pausen    von   acht    und 
mehreren  Tagen ,  allmäblig  aber  immer  häufiger ^    auf 
immer  udbedeutendere  Veranlassungen,  10  —  20 mal  an 
Eanem  Tage,  üicht  selten  erfolgt  schon  in  dieser  Periode 
der  Tod,  indem  die  Kinder  im  Anfall  erstickeil,  nachdem 
sie  eine  Mjnute   vorher  noch   fröhlich  gespielt  haben, 
Oefters  aber  tritt  noch  ein   zweites  Stadium   ein,    daa 
sich  durch   allgemeine  Konvulsionen   epileptischer .  Art 
eharakterisirt ,    indem  dtus  Cerebralsystem   mit  in    den 
Kreis  krampfhafter  Tliätigkeit  gezogen  wird.    Die  epiw 
leptischen  und  asthmatischen  Insultus  fallen  nicht  immer 
zusammen,  sondern  alterniren  öfters  mit  einander ;  selbst 
in  der  freien  Zeit  sollen  (nach  CaspakO  die  LumbrikaL* 
muskeln  der  Mittelhand  und  die  Adduktoren  der  Daujoieu 
krampfig   zusammengezogen   seyn,   so   dass    die  Hand, 
wie  durch 'Organische  Gicht  veranstaltet,   konvei^   aus» 
sieht.    Das  Kind  stirbt  dann  gewohnlich  bald  in  einem 
Paroxysmus'suffokatoriscb-apoplektisch,  ^-*  öfters  abpr, 
wenn  auch  früher  äoch  so  heftige  Erstickungsanfdlle  da 
waren,  ganz  plötzlich,  wie  durch  Nervenschlag,   o\mß 
Asthma,  ohne  Böeheln  oder  Agonie.    So  starb  das  Kind 
des  Professor  Eck  (Rust  Magazin  XX«),  so   die  erste 
meiner  Kranken ;  Aehnliches  sah  auch  Casfaru  — 

Bei  den  LeicheHöffnungen  zeigt  sich  neben  den  aU- 
gemeinen  mehr  oder  weniger  ausgeprägten  Symptomen 
des  Erstickungstodes  —  blauer  Hautfärbung ,  Blutan* 
häufung  in  Hirn  und  I^iungen,  mitunter  Welkheit  des 
rechten  Herzens,  zuweilen  atich  Offenstehen  des  eirund^ 
Lodm    ~    durchgängig    eine    bedeutend    vergrösserte 
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TbyniiBdlraie«  Wie  aber  diess  Organ  schon  Im  normalM  x 
Zustand  mannichfachere  Verschiedenheiten  seiner  GestaM 
und  6r5sse  zeigt,  als  irgend  ein  anderer  Tbell  den 
menschlichen  Körpers,  so  ist  dies  in  noch  boliemi  Maass 
bei  dieser  pathologfschen  Vergros^rung  der  Fall,  Mit- 
unter  Ist  der  Längen*  und  Breitendurchmesser  vorwaltend 
rergrössert,  hiuflger  die  Dicke :  im  letzten  Fall  werden 
^ters  die  Langen  dadurch  In  den  hintern  Theil  des 
Brustkastens  zurückgedrängt;  andere  Male  findet  man 
die  Thymus  mit  der  Luftröhre,  mit  den  grossen  Arterien.» 
oder  Vcinenstämmen  der  Brusthöhle  oder  des  Halses  eng 
verwachsen  oder  sie  ganz  umschllessend.  Das  Gewebe 
der  Thymns  zeigt  sich  entweder  ganz  normal,  oder 
Cwas  der  gewöhnliche  Fall  Ist)  etwas  derber,  fleischiger, 
röthcr,  aber  ohne  eine  Spur  von  Verhärtung,  Eiterung, 
Tuberkeln,  oder  anderer  Entartung ;  -**  öfters  fliesst  beim 
Durchscbneiden  der  dieser  Drüse  eigenthumliche  Milch- 
saft aus.  Unter  den  Fällen,  wo  die  Thymus  gewogen 
wurde,  fand  KoRMHAUE  die  grösste,  —  von- 14  Drachmen, 
iiächstdem  Felix  Platbr,  bei  einem,  wie  es  scheint, 
hieher  gehörigen  Znstande,  von  ly,  Unzeu;  ich  fand 
sie  9V2  Drachmen,  Kopp  und  van  Velsem  (s.  Kopp  S.  53.) 
eine  Unze  schwer:  die  andern  variiren  zwischen  sechs 
nnd  sieben  Quentchen.  Doch  scheinen  unter  den  nicht 
gewogenen  manche  noch  grössere  gewesen  zu  seyn. 

Um  von  dem  Kopp'schen  Asthma  in  Rücksicht  anf 
fienesfe  und  Verlauf  ein  möglichst  reines  Bild  zu  er- 
halten, müssen  zwei  Reihen  von  Beobachtungen  ver^ 
grösserter  Brustdrüsen  als  fremdartig  ausgeschiedea 
werden:  "  . 

1)  Diejenigen,  wo  die  Thymns  des  nengebomen 
Kindes  so  gross  war,  dass  die  Lungen  gar  nicht  zu 
freier Entwickeinng  und  zu  vollständigem  Athmen  kommen 
konnten,  und  unter  röchelnder  ftespiration,  schwacher, 
.meckernder  Stimme,  eirschwertem  Schlucken,  öftem  Er- 
stickungsanfallen,  nach  wenig  Tagen  der  Tod  erfolgte* 
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Bieher  gehören'  der  Fall  vra  Wnxm  (s.  Fbohibp's 
Notfz^nXlI,  2.)9  vier  vou  Schalixirüiibr  (Abbandkmgen 
im  Fach  der  Geriebtsarzneikunde ,  Grats  ISftSO»  der 
zweite  roo  Tritschlkr  (s.  Kopp  S.  100.),  und  anf  äbn- 
licbe  Weise  haben'  wir  Alle  wphl  schon  Kinder  sterben 
sehen,  ohne  die  Sektion  xxt  machen  und  ohne  die  Todes- 
ursache gerade  in  der  Thymus  zu  suchen.  *) 

2)  Die  Fälle  Ton  tuberkulöser,  skirrhoser,  knorp- 
lieber  oder  ulceroser  Entartung  der  Thymus,  wohin  sehr 
Tiefe  derrältem  Beobachtungen,  unter  den  neiien  aber 
die  von  Ulrich  (s.  Kopp  8. 105.)  und  Pitschaft  gehören« 
Diese  Uebel  haben  nicht  blos  pathogenetisch  eine  ganz 
andere  Bedeutung,  sie  sind  auch  gar  nicht  dem  Zeitraum 
der  ersten  Kindheit  eigentkumlich ,  sondern  können  in 
jedem  Lebensalter,  selbst  bei  fünfzig-  und  sechzigjähHgen 
Personen  sich  finden ,  wovon  bei  Becker  und  Havgsted 
viele  Beispiele  gesammeU  sind.  Daher  sind  atich 
Symptome  und  Verlauf  ganz  verschieden ,  wei)n  gleich 
,  Athmungribeschwerdeu  nicht  Idcbt  fehlen. 

Sondern  wir  diese  nicht  zum  Kopp*scheu  Astfama 
gehörenden  Fälle  aus,  so  konstituiren  die  übrigen  das 
oben  geschilderte  Bild  in  einer  Gleichförmigkeit,  wie 
sie  nur  bei  irgend  einer  bestimmten  Krankbeitsform  zu 
erwarten  Ist,  und  es  wird  dem  Kopp^schen  Asthma  ein 
bestimmter  Platz  unter  den  Kinderkrankheiten  nicht 
füglich  streitig  gemacht  ^werden  können. 

Die  Dauer  des  Asthma  ikpiäcum  ist  sehr  verschieden, 
—  je  häufiger  und  heftiger  die  Krampfanfiille  kommen, 
desto  zeitiger  erfolgt  natürlich  der  Tod.     Gewöhnlich 


*}  Wie  sieh  diese  AbnormitSt  sq  dem  in  der  Erscheipung  ver* 
wandten  und  wahrscheinlich  häufig^eren  Zustand  mapg^elbaft 
ausgebildeter  und  zur  Respiration  unfähiger  Lungen  yerbälty 
müssen  erst  genauere  diagnostische  und  anatomische  Unter- 
suchungen lehren.  Bine  schöne  Vorarbeit  hiezu  ist  die  so 
eben  erschienene  Schrift  vbn  Eduard  Jobrg:  die  Fötuslunge 
.  im  {[geborenen  Kinde.-  i83J|.  — 
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Ipeliett  einige  Monate  d&r&ber  hin ;  das  Eck^scbe  Kliii 
starb  naeb  dreiwocbeiitlicben,  das  RmbLüAim'aeke  (n.  Kerf 
8. 640  m^eh  zwattzigmonatlichen  Leiden.  Hitanter  eelgten 
sich  mehrere  Monate  lang  keine  Sporen  des  Krampfii, 
bts  er,  gewölinljeb  durch  eine^lnterknrrente  Krankheit 
aufgeregt,  wieder  bervorbraeh  (PAosHSTBCtiEa).  Wem 
Besserung  eintritt  (was  im  ersten  flfadinm  doeb  ofteri 
KU  geschehen  seheint),  so^  xerlieren  «ich  die  Anfälle 
allnähllg,  und  zwar  meistens  in  bewundeningswikrdig 
kurzer  Zeit,  In  1 — 3  Woehen;  bei  einem  Knaben,  deit 
]^LLMANN  (s*  Kopf  S.  75.)  bellte,  daiMrte  es  über  cwel 
Jahre,  bis  die  Krämpfe  spnrios  rei^ehtninden  waferf« 

IH^oskion  za  unserer  Krankheit  haben  tofzugsweise 
Kinder  von  skrofiilosem  Habiti»,  namentlich-  tfolche5 
deren  dnrdisicfatige,'  blaogeaderte  Haut,  feiner,  blonder 
Teint,  gradler  Bau,  welke  Muskulatur,  weit  offen« 
stehende  Fontanellen ,  die  Anlage  zu  sensibeln  Skrofeln 
und  Rbaeliitis  bekunden ;- manche  Kinder  waren  aller- 
dings sehr  stämmig  und  kräftig,  aber  auch  diese  zum 
ThelL  wenigstens  aus  skrofulösen  Familien.  Viele  der 
Mütter  waren  schwäcblicfa,  nicht  wenige  phthlsiscb,' 
einzelne  zu  Uterinkrankheiten  geneigt.  Eine  Familien* 
anläge  ist  nicht  selten ;  Kopp,  Rullmann,  CASt>ARt,  Pa^eH'^ 
STscHBR ,  ScHNsmER ,  Bliuim  sahen  zwei  bis  drei'  Kinder 
dersell>en  Aeltern  am  Asthma  leiden»  Knaben  ilind  Ihnf 
vorzugsweise,  wenn  gleich  nicht  ansscbllessUcb ,  unter« 
worfen,  -«-  was  indessen  kein  isolirt  stehendes  Faktum 
ist,  denn  Knaben  sind  sehon  im  ersten  Lebensjahre 
häufigem  und  leichter  tödtenden  Krankheiten  unter* 
worfen,  als  Mädchen,  *)  namentlich  aber  neigt  das  männ- 
liche Geschlecht  mehr  zu  Krankheiten  der  Respirations- 
organe —  wie  denn  Jos;  Frank  (IVax.  med.  pnucepia,  IL 


*)  Bekanntlich  gterben  schon  während  der  Geburt  mehr  Knaben 
als  Mädchen,  und  im  zweiten  Jahre  ist  der  Ueberschuss  der 
männlichen  Geburten  ausgeglichen,  indem  dann  schon  mehr 
Mädchen  leben. 
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S,  li  /».'76QO  das  Verhältnlfls  der  am  ecbteit  Astimft 
leidenden  Männer  zu  den  Weibern  wie  seefa*  zu  eins 
angiebt  —  Den  übelsten  EinfluM  auf  die  Ausbildani^ 
des  Asthma  ihymuum  liaben  alle  Krankheiten  des  Bronchial« 
(Systems,  zudeneuKiiiderso  sehr  geneigt  sind,  -—  Katarrhe, 
Bronchitis,  Croup,  Keuchhusten,  Masern.  In  der  Mehr« 
zahl  der  Fälle  entwickelt  sich  das  Asthma  erst,  wenn 
derartige  Krankheiten  vorangegangen  sind,  in  andern 
wird  es  wenigstens  dadurch  verschlimmert  oder  recidivirt, 
"Wenn  schon  Monate  lang  keine  Anfälle  dagewesen  waren» 
Auch  Perioden  des  heftigen  Zahtirelzeet  wirken  auf  dlese^ 
wie  auf  fast  alle  Krankheiten  des  ersten  Kindesaltensl^ 
nachtheilig  ein«  Bei  manchen  Kindern  waren  ausge- 
bildete Skvofelbeschwerden  oder  Störungen  der  Di- 
gestion und  Assimilation  dem  Asthma  vorangegangen5 
oder  folgten  ihm  nach.  Eck's  Kind  z.  B.  hatte  vorheir 
an  Atrophie  in  Folge  einer  hartnäckigen  Zahnrnhr  ge* 
litten,  bei  Pagbnstcher's  eigenem  Kinde  erschien  dasselbe 
Uebel,  nachdem  das  Asthtina  gehoben  war.  — * 

Eine  gar  zu  seltne  Krankheit  möchte  das  Asthma 
ihymkum  nicht  seyn;  '*')  viele  dardn  Verstorbene  sind 
gewiss  unter  dem. allgemeinen  Namen  Asthma,  Stick'* 
fluss  u.  dergl.  zu  Grabe  gegangen.  Aber  gew^iss  kömmt 
es  überhaupt  viel  häufiger  vor,  als  es  von  Aerzten  beob-« 
achtet  werden  kann,.  Die  Familien,  in  denen  ich  es 
sah,  gehörten  alle  zu' den  höhern  Ständen ;  das  nämliobe 
scheint  bei  der  überwiegenden  Mehrzahl  der  von  Kopp  u«  A« 
Aiitgetheilten  Krankheitsgeschichten  der  Fall  zn  seyn» 
Es  ist  aber  nicht  al>zusehen,  warum  die  an  Zahl,  besonders 
der  Kinder  weit  überwiegenden  niedern  Stände  davon 
verschont  bleiben  sollten:  wegen  grösserer  Kräftigkeit 
gewiss    Bichty    —    sind     doch     die     skrofulösen    und 

*)  Ob  es  jemals  epidemisch  werden  (Casi^aüi),  oder  irgendwo 
80  allgemein  vorkommen  kann,  dass  es  dem  Tolk«  mit  einem 
eigenthümiichen  Namen  bekannt  ist  (  Paoenstbciur),  möchte 
noch  «weifelbltft  seyn.  . 
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AtMpMsdtM  Ktitielr  ein  stehendef  Hauptartikel  in 
jeder  Polyklinik.  Unstreitig  werden  die  so  schnell  und 
spurlos  vöruliergeli enden  Krampfanfälle  von  ungebildeten 
Leuten  durcbgängig  übersehen^  und.  wenn  das  Kind  fn 
einem  solchen  Anfalle  stirbt,  mass  der  Geistliche  In  der 
Mortalitätsliste  irgend  einen  Krankheitsnamen  (Krämpfe^ 
Zabnreiz  oder  dergl.)  suppliren. 

Indessen  ist  das  Thymus-Asthma  anch  nicht  selten 
von  frÄheni  Aerzten  beobachtet,  wenn-  gleich  in  der 
Regel  nicht  gedeutet  worden.  Kopp  hat  schon  ^ine 
Menge  einzeln  stehender  älterer  Fälle  gesammelt.  Fast 
gleichzeitig  mit  Kopp. gab  Marsh  i Dublin  Hospital RepoHs 
'and  Communications  —  Gerson  und. Julius  Magazin  XXlI, 
585.)  feine  ganze  Reihe  von. Beobachtungen*  Er  nennt 
die  Krankheit,  die  offenbar  Kopp^sches  Asthma  ist, 
Krampf  der  Stimmritze,  bezieht  sich  auf  mehrere  ältere 
Aerzte,  die  dasselbe  gesehen  haben  cClarke,  Cheykc, 
Kbllie,  Portär,  Pretty,  Richter),  scheint  aber  keine 
Sektionen,  gemacht^  zu  haben ,  und  denkt  nicht  an  die 
Thymus*  Ob  die  konvulsive  Kinderkrankheit,  die  John 
North  CFäoriep  Notizen  XI,  8.)  ziemlich  verworren 
beschreibt^  hieher  gehört,  ist  zweifelhaft;  mahches 
spricht  dafür.  Wenn  aber  die  Kinder  mehrere  Wochen 
ohne.intermissjon  in  einer  croupähnllchen  Respiration 
und  mehrere  Tage  in  vollkommenem  OpisthotonniS 
zubringen  sollen,  so  dass  iii  dieser  ganzen  Zeit  Kopf 
und  Fersen  die  einzigen  Theile  waren,  die  das  Bett 
ber&hrten,  wenn  dabei  die  Krankheit  nie  todtlich  werden 
oder  in  eine  andere  iibergehen  soll,  so  erregt  diess 
Zweifel,  flicht  blos  gegen  die  Existenz  des  Asthma  thymimm, 
sondern  gegen  die  Treue  der  Beobaclitung  überhaupt.  — 
Selbst  die  Thymusvergrösserung,  als  Grund  des  eigen- 
thnmlichen  Kinder- Asthma,  erkannten  Mehrere.  Alex. 
HoOD  (^Edinburgh  Journal  of  medicid  science  —  GeRSON  und 
Julius  XIV,  72.)  fand  bei  sieben  Sektionen  von  Kindern 
und  zwei  von  Erwachsenen  eine  abnorme  Bmstdriise, 
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imd  f^thi  an,  man  kdune  eine  krankhafte  yergrunaerung: 
*  derselben  annehmen,  wenn  ein  Kind  plötzlich  ohne  Vor- 
hergegangene Beschwerde  in  einein  Anfall  von  Schreien 
oder  heftiger  Aufregung  wegbleibt  und  8tirbt,x  auch  bei 
vielen ,  die  solchen ,  plötzlich  Sprache  und  Athem  be- 
nehmenden f  schnell  tödtlich  werdenden  Anfällen  unter- 
tvorfen  sind,  so  wie  in  allen  Fällen  von  langwieriger, 
krampfhafter  oder  das .  Hirn  ergreifender  Kehlkopf- 
Bräune^  unter  welchen  verschiedenen.  Namen  diese 
Krankheit  von  den  Schriftstellern  erwähnt  wurde ;  öfters 
solle  Wasserergiessung  im  Hirne  darauf  folgen.  *)  -^ 
Schon  vor  länger  als  einem  Jahrhundert  sprechen  Richa 
(jConsljiuiione^  tpidemUae  Taurinenses  1723<  //^  107.)>  Verdries 
i^Diss.  de  ast?unaie  pueromm,  GUss.  1726.)  nnd  Hert  (^ibidem 
—  s.  Göttinger  gelehrte  Anz.  1832.  No.320  bestimmt 
^  von  Vergrösserung  der  Thymus  als  der  gewöhnlichen 
Ursache  der  Engbriistigkejt  kleiner  Kinder.  Hierauf 
bezieht  sich  auch  wohl  die  Aeusserung  P.  Frankes 
Cfyiiome  Vl^  2.  /?•  175.)*  in  astmaie^  ut  Hominatiiß  puerili, 
glaniuUu  bronchiales  praeter  saniiatU  ■  modum  turgidasj  maxime 
vefo  th(fmum  insingnUer  iumefacfum  imenerunt  ähatomici,  "^ 
Diese  Vorarbeiten  verkürzen  Kopp's  Verdienst  eben  so 
wenig)  als  der  Ruhm  des  Columbus  durch  die  neuerdings 
erwiesenen  fr&hereu  Fahrten  der  Isländer  nach  Amerika 
geschmälert  werden  kann»  Jene  früheren  Beobachtungen 
standen  vereinzelt  und  unbeachtet  da,  bis  Kopp  die' 
seinigen >  selbstständig  gewonnenen,  in  einer  Art  fest- 
stellte und  mit  jenen  vereinigt  unter  einen  altgemeinen 
Gesichtspunkt  brachte,  dass  das  Faktum  jetzt  nicht 
fiiglich  wieder  von  neuem  verloren  gehen  kann. 

Die  Diagnose  des  Thymus -Asthma   ist  im  Ganzen 


*)  Auch  Mbgkel  (Abhandlungen  Uns  di^r  Anatomie  und  Physiologie. 
ISO«.  S*24S.)  fand  die  Thymus  sehr  vergr^aaert  hei  einete 
Eweijibrigen,  an  Hjdrocephalüa  geatorbeDeit  Midehen,  das- 
aber  allerdings  auch  tuberkulöse  Lungen  hatte ;  desgleichen 
HiUGSTBD  (a.  a.  0.  S.  177.). 
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ffjGht  «cliwer;  nur  mit  weitlg^en  Znstinden  ist  ein^^VeY- 
wechslttng  möglich: 

1)  Da»  MiLLAR*sche  y^w^^^  t^i^  es  bl^sonderä  dvrefi 
Wicumann's  Darstellung;  den  detitschen  Acrzten  %f\\mA^ 
ist^  würde  sich  durch  die  andere  Artiltig;  und  viellaag^^' 
Dauer  des  einzelnen  Anfalls  ^  so  Wie  durch  deri  akufeä 
Verlauf  des  ganzen  Uebels  hinreichend  unterscheiden : 
iDdessen  ist  in  neuern  Zeiten  dtirch  Alsers,  J6s.  FraM, 
Stiebel  (Rust  Magazin XX.)  ü.A.  das  Vertrauen  sudem 
MilLar- Wichmann 'sehen  Krankheitsbilde  so  sehr  wankend 
gemacht  worden,  dass  dem  MitLAii'schen  Astbnä,  wennr 
es  überhaupt  existirt  und  nicht  eine  FarrAgo  verschledeneir 
Krankheiten  C  Croup,  Carditis,  Thymus-Asthma)  Ist,  erst 
selbst  eine  genauere  diagnostische  Bearbeitung  Noth  thut. 

2)  GoELis  (über  die  Torziiglichern  Krankheiten  dcäi 
kindlichen  Alters.  2te  Ausg.  1824.  II.  S.  42.)  beschreib 
9\s  Symptom  des  chronischen  Wasserkopfs,  oftera  schon 
in  dem  Ausblldungsstadiuin,  ein  VerkeuChen  der  KIndef, 
wenn  sie  aus  dem  Schlaf  aufgeschreckt  wenden,  wCfnn 
sie  weinen,  husten  oder  sich  bewegen  wollen ;  sie  werdifih 
steif,  über  den  ganzen  Korper  blau,  liegen  dui^h  Minuten 
TöUlg  -athemlos  da,  bis  endlich  mit  elnetii  lauten  S^bret 
die  gehemmte  Respiration  wieder  beginnt.'  Die»ft  Sympf  oflH 
ist  in  den  späteren  Perloden  und  bei  jüngeren  Indtvldueü 
konstant  und  jederzeit  gefährlich,  indem  die  Kinder 
öfters  im  Anfall  ersticken.  Die  übrigen  Zeichcfn  des 
Hydrocephaltts  müssen  diesen  Zustand  diagnostisch  auf- 
klären, der  aber  allerdings  dem  KOPf'^schen  Asthma  sehr 
ähnlich  erscheint,  und  wenn  man  sich  der  B^ofcaclitungeil 
von  Hoop,  Meckel,  Haugsted,  über  gtekhzeitig  vor- 
handene Thymus -Vergrös^erung  und  Wasseranhänfung 
im  Htm 'erinnert,  so  möchte  dless  efhe  dringende  Auf- 
forderung abgeben,  bei  Sektion  Hydrocifphaliscber  auf 
die  Thymus  zu  achten.  *) 

*)  Das  Verb&ltAiss  beider   KranlihetteD ,   Wo   sie  m  deiüselben 
Indtvidnain   raMmmentreffen  9    lidniite  ein  eoordiairtes  sefo» 
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3)  Am  leidUest^Q  10niite  oiuiere  Kninkbelt  nit  d< 
sogenannten  JVegbhi&en  ( AthemhaUßn ,  Ausbleiben  des 
Athems)  verweehseU  werden,  das  bei  leidensehaftlichen 
Kindern  nicht  »elten  vorkommt,  denen  bei  heftigem 
Aergern  und  Schreien  der  Atbem  plötzlich  stockt,  ivob^ 
fie  roth  im  GesicWe  werden,  mit  den  Giiedmassen  Gnt^ 
weder  ängstliche  Bewegungen  mächen,  oder  sie  g^anz 
steif  halten,  bis  sie  nach  einigen  Minuten  wieder  zu 
«ich  kommen..  Bs  pflegt  sich  dasselbe  im  drittep  Viertele 
jähr  auszubilden,  wenn  Bewusstseyn  und  Willenskraft 
zuerst  sied  deutlich  regen,  nach  einigen  Jahren  ab^r 
^u  verschwinden,  wenn  die  grosse  Konvulsibilität  des 
üervensystems  naohlässt,  und'  die  Leidenschaft  entweder 
leichter  durch  Vorstellungen  beherrscht  werden,  oder 
doch  4urch  zvaammenhängeude  Rede  sich  Luft  machen 
kann.  Korp  gebt  woblzu  weit,  wenn  er  auch  diesea 
Zustand  von  einer,  nur  etwas  geringeren,  Ansehwelluag 
der  Tbymi|s  herleitet»  Aehnlichkeit  mit  dem  Paroxysmos 
des  AstJkm^.  tf^micum  bat  er  allerdings,  da  beide  a»f 
einem:  toats^hen  Krämpfe  der  Lungeo  berahen ;  sie  untere 
m^eiden  sich  aber  leicht,  indem  das  Wegbleiben  »ur 
bei  heftigem  A^rgern  des  Kindes,  nie  beim  Erwachen^ 
»Aßt  ok^e  alle  {äussere  Veranlassung  sieh  einstellt,  aoek 
k«tarrhft))s€be  und  äbulkbe  Zustände  keinen  Einfluss 
darmf  äussern.  — 

Bei  Krörtei'u^  d^r  Frage  iiber  das  Wiesen  und  die 
r^^sH  üuofiM  des  Kopp'schen  Astbaia  sind  es  zwei 
Momf  »te,  die  die  K^aukheit  wesentlleli  eharakterisiren, 
IMid  9i\m  der  Untfirsucbung  sur  Basis  dienen  müssen : 

1)  Eti«  das  SättgUngsaHer  ergrei&ader  periodischer 
tonlseher  Krawpf  der  Lunge«  inelusiw  des  Kehlkopfe 
D^  der  Stimmritze,  vielleicht  auch  des  Herzens,  welelier 
im  weitern  Verlauf  sich  ftuf  das  ganze  Nervei^ystem 

indem    beide   mit    slcroAiIöser   Diathese   zusammeeblBg^eB  — 
aber  auch  eit»  kausätes,  wetfa  der  Wässerltopf  von  anhaltender  ' 
Kompression  dtr  Jugalarvenen  dnreh  die  TfiymBs  bedinget  wird. 
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des  Gehl  riis  inicl  R&tkeiifliarlis  in  der  Porte  epileptUcber 
Konvnlsioaen    fortpflanEi    nnd    KiiletiKt    den   Tod    ImiM' 
»nffokatorifich ,  bald  üpöplektisch  odeir  aspbyktiseh  her^ 
beifobrt ; 

2)  eine  mehr  oder  ivenig-^r  verg^iröaserte,  hyper« 
trophische,  übrfg;eoa  nicht  deg^enerirte  Thyitma,  welche 
auf  Herz^  Ldffcröhre,  Llm^en,  die  gtosseii  Arterien^  uud 
Veneostämine  druckt  und  sie  in  der  freien  Attsüban|; 
ihrer  Funktion  Irindert.  Die  gesunde  Thymus  eines 
neugeborenen  ist,  wie  in  Htnsicht  ihrer  Gestalt,  so  auch. 
In  Gritose  Und  Gewlclil  ungemeia  variabel ;,  bei  miig;ern^ 
Behwächllchen  Kindern  Viiegt  sie  (nach  Haugstkd's 
{^ehätten  Untel^suchun^en )  kauod  ein  Ckuenichen,  bei 
kräftigen,  wohlgenährten,  ein  Loth  und  darüber,  in  der 
Reget  aber  zwei  bis  drei  Quentchen.  Die  ältere  An^ 
«ahme,  dass  sie  sich  von  der  Geburt  an  verkleinere, 
Ist  schon  von  Lucae  und  Mbckel  verworfen  worden,  denen 
sich  Havosted  anschliesst ;  vielmehr  soll  sie  bis  ins  zweite 
ilihr  fortwaehsen,  dftmi  bis  zum  8  — löten  unverändert 
bleiben,  und  nachher  erst  bis  ziioi  16  —  17ten  ailteälilig 
verschwinden.*)'  Ihr  spezifisches  Gewicht  iiiaiait  schon 
uMg  ab;  im  achtmonatlichen  FMus  ist  es  t:^  1,099, 
bei0i  Neugebomen  =  1,071,  bei  einem  vierselmtägigea 
Kinde  s=  1,020,  itnd  sj^äter  wird  sie  ifast  leichter  als 
Wasser.  Aa(ch  das  atoolnte  Gewicht  scheint  nicht  eiv 
heblieh  zusuiiehasen ,  wenigstems  kann  HAUOfiTSD,  dem, 
seiner  physiolt^schen  Hypothese  zafo%e,  dass  die 
Thynnis  zur  Assimilath>n  der  Mikh  beim  Säoglinge 
diene,  daran  liegen  nttsste,  das  Wacbsthmn  nadi  der 
Gebort  hervorzuheben,  doch  keine  schwerere  anfuhren, 
«Is  von  4y^  Drachmen  bei  einem  neunmottatlicbe»,  wohir 

*)  IXacb  AsTLBt  C00YEK5;  der  mit  Haui^stsi)  gleirhzeiti||^  schrieb 
{jinatömy  tof  Thyme  gland  1832.  -—  Gerson  und  JüLlüs 
Magazin  XXIV.)  nimmt  allerdings  die  Tbyinüs  von  der  Geburt 
air  ab,  indem  EinspritzHogen  lehren,  daM  die  Lappen  dänner 
wsrden,  w«bs  flweh  Ai«  ZtflUn  nocll  eis«  Waile  f«rtbe6t«h«ii- 
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genährten  Kinde;  —   bei  magern   al«o  wiegt  sie  tin- 

streitig  weniger.     Beim  Kopp'scben   Astlima  aber   h«l 

man  sie  von  0-14  Drachmen  schwer  gefunden.     Auch 

fallty  ohne  eine  Wagschale  zur  Hand  zu  nehmen,  Jedem 

der  grosse  Unterschied  der   dicken,   meistens  fleischig 

derben,   mit   dem   einen  oder  andern   edlen  Tbeil  ver- 

^xachsenen  Asthma  *  Thymus  von  dem  lockern,   dünnen^ 

^wie  ein  Schaum,  gleichsam  wie  ein  Omentum  lose  auf 

dem  Herzbeutel  Hegenden  Gewebe  der  normalen  ins  Auge« 

Wenn   nach   einer  in  geliemmter  Respiration   und 

Cirhulation   begründeten   Kitinklieit   konstant   eine   be^ 

deutende,  auf  die  Centraltheile  dieser  Systeme  drüdtende 

Geschwulst  gefunden  wird,  so  liegt  wohl  nichts  näher,  abi 

in   dieser   Geschwulst   die   Ursache   der  'krankheitser- 

scheinnngen  zu  suchen.  Dennoch  ist  diess,  zum  Theil  mit 

sonderbaren  Gründen,   von   mehreren  Seiten   bestritten 

und  von  andern  nur  Schlichtern  zugegel>en  worden,  indem 

Manche    nur   vom   ,>  sogenannten  <^   Jsikma  ihymkum  zu 

sprechen  wagen.     Die  wesentlichern  Einwendungen ,  die 

man  gegen  den  Thymusursprung  des  Kopp'schen  AstlMia 

gemacht  bat,  sind: 

1)  ,>Man  hat  grosse  Anschwellungen  der  Thymus 
ohne  Asthma  gefunden.^  Diess  Argument  wurde,  sogar 
wenn  es  wahr  wäre,  nichts  beweisen,  denn  welche 
noch  so  bedeutende  Desorganisation  hat  man-  nicht  in 
einzelnen  Fällen  ohne  Reaktion  des  Cresammtorganlsmus 
beobachtet?.  Aber  es  ist  nicht  einmal  begründet.  Hauot 
STBD  fuhrt  zu  seiner  Erhärtung  nur  den  einzelnen,  in 
anderer  Hinsieht  allerdings  instruktiven  Fall  ^nes  fe 
die  Klii^  des  Professor  Bamo  hydrocephalisch  aufge- 
nommenen und  sechs  Tage  nachher  gestorbenen  neun- 
jährigen Mädchens  an ,  das  eine  fünf  Unzen  schwere, 
tuberkulöse  Thymus  hatte,  ohne  im  Leben  über  Dyspnoe 
geklagt  zu  haben.  Hydroceplialische  Kranke  im  letzten 
Stadium  sind  aber  nicht  dazu  geeignet,  Beobachtungen, 
öder  gar  Anamnesen  über  die  Rückwirkung  anderer 
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(H^antschen  Fehler  anzustellen.  lo  den  zakltosen  FMIen 
von  degenerirten  oder  verg;r5sserten  Brustdrusen,  die 
Haugsted  so  fleissig  gesammelt  hat,  vermissen  wir,  wie 
es  aueh  In  der  Natur  der  Sache  liegt,  fast  nirgends 
Dyspnoe  und  Beängstigung,  die  sogar  einen  von  Meckel, 
dem  Grossvater,  beobachteten  26jählrigen  Soldaten 
(8.  Meckel's  Äbhandl.  S.  243.)  bis  zum  Selbstmord  trieb. 

2)  »Man  hat  das  Kopp'sche  Asthma*  ohne  Ver- 
grSsiserung  der  Thymus  beobachtet.^  Auch  hlefär  kenne 
kh  nur  eine  einzelne  Erfahrung,  die  Paoekstecber,  der 
freilieh  schon  vorher  Parte!  genommen  hatte ,  nach- 
ttragKch  erzählt  C  Heidelberger  klin.  Annalen  VlI,  4.)« 
Ein  soleber  anomaler  Fall  muss  allerdings  aufmerksam 
beaclrtet  werden  und  zu  einer  grftndliehern  Ausbildung 
der  Diagnose  auffordern,  kann  aber  die  allgemeine  Regel 
ehen  sovvenigumstossen,  als  die  vor  20 — 30  Jahren  mehr-' 

•fttüh  beriefateten  E^rfahrungen  über  Kinder,  die  am  Croup 
gestorben  waren,  bei  denen  man  keine  Entz&ndung  fand. 

3)  „Eine  organische  Krankheit  kann  keine  perio- 
dischen Znftlle  mit  ganz  freien  Zwischenzeiten  veran- 
lassen.*^ Ein  solcher  Einwand  sollte  von  Aerzten  nicht 
gemadit  und  kann  kaum  ernsthaft  beantwortet  werden. 
Der  Organisationsfehler  ist  ja  immer  nur  Ein  Faktor; 
zuin  Zustandekommen  einer  vitalen  Reaktion  gehört  immer 
noch  ein  zweiter,  eine  spezifische  Stimmung  der  stets 
weehselndeirReeeptIvItät,  wie  die  E^epslen  von  organi- 
schen Hirnfehlern  und  hundert  ähnliche  Zustände  beweisen. 

4)  >>Die  vergrösserte  Thymus  miisste  besonders 
Rerzzufalle  er|pgen,  die  Erstickungsanf&lle  des  Kopp- 
schen  Asthma  sind  aber  Folge  von  Konstriktion  der 
Trachea  tind  der  Stimmritze.*'  Man  stellt  aber  nicht 
selten  die  Paroxy^men  entschiedener  Herzkrankheit,, 
zumal  bei  Weibern , .  gerade  durch  solche  Kehlkrämpfe 
sieh  äussern,  eine  sehr  erklärliche  Sympathie,  da  ^er 
zurücklaufende  Merv,  ehe  er  in  den  Larynxsich  ver- 
tkeilt^   oiehr^e  JRami  cardmä  abgiebt.     Allerdings  wird 
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Auch  eine  Irritation  der  Lungen  sieh  oft  durch  Reaktion 
des  Kehlkopfs  äussern,  in  derselben  Art,  wie  Nieren^ 
leiden  Sehmerz  am  Onficium  urethme  erregert. 

5)  Der  Yeriauf,  die  ihitunter  m5g;liche  und  dann 
ziemlich  schnell  eintretende  Genesung/ die  öftere  Wirk- 
samkeit antispasmodischer  Mittel,  sind  keine  Beweise 
gegen  die  Existenz  eines  organischen  Uebels,  das  jeden«, 
falls  nicht  als  Produkt,  als  Caput  mortuum  eines  vorüber- 
gegangeneu Hergangs,  sondern  als  Prozess,  als  Bildotigs« 
stdrung  und  anomale  Entwickelung  auftritt,  aldo,  zumal 
bei  der  wunderbaren  Elastieitiit  des  kindlichen  Organis-» 
mus,  die  Möglichkeit  einer  Räckbtldung  nicht  ausschliesst. 

^>  Endlieh  hat  man  auch  die  Vei^grösserung  der  . 
Jhyinus  nicht  als  Ursache,  sondern  als  Folge  des  Asthma  . 
wollen  gelten  lassen,  wobei  man  sich  besonders  auf  die 
Bemerkung  Mei;kei^*s  (Pathol,  Anat.  I,  288.)  bezog,  dass 
in  den  Fallen,  wo  die  Thymus,  anstatt  zu  verschwinden^ 
sich  in  ihrer  Grösse  erhalten  habe,  gewöhnlich  Longen- 
krankheiten oder  Bildnngsfehler  des  Herzens,  welche 
die  Ob^ydation  des  Bluts  verhinderten,  oder  w^enigstens 
Respiratiottsbeschwerden  vorhanden  gewesen  wären,  bei 
welcher  fielegenheit  Meckzl  es  zweifelhaft  lässt,  ob 
sie  unter  diesen  Uqu^tänden,  wenn  sie  schon  obliterirt  . 
gewesen,  sich  wiedererzengt ,  oder  ob  ihre  Funktio« 
nie  aufgehöre  habe,  indem  diese  darin  zu  besteben 
scheine^  die  mangelnde  Respiration  Im  f^us  zu  ersetzen« 
Hier  sind  aber  offenbar  mehrere  ganz  heterogene  Zu- 
stände zusammengestellt.  Bei  Blansuchtigen  besteht 
die  Thymus  fort,  weil  überhaupt  eine  Btldnngihemmong, 
eine  Persistenz  des  Fötalzustandes  Statt  findet,  und  i^ 
Lungen  nie  in  Volle  Thätigkeit  kommen;  bei  Lungen- 
sucht  findet  man  nicht  selten  die  Thymus,  wie  viele 
andere  Organe,  vcJl  roher  ofer  erweichter  Tuberkeln 
luid  angesehwoUen,  wird  indessen  kanm  annehmen,  dass 
eine  ao  degenerirte  Thymus  ein  C^nmmm  naittpo^  Heyn 
seile  ^    die   mangelbaCte  Respiratio»   tu  ersetxen:    bei 
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iMbcfaetf  Fiilliti  uher  voji  AttlMÄ  und  aiideni  Lnngeii« 
8b€ilo,  die  Toii  Alfereti  ^«torea  ertthlt  werden^  vielleicht 
flfelbst  bei  ittäncher  Cyanose^  ist  gviirlss  die  Thymus  dfm 
primär  kranke^  nur  bei  der  Sektleu  weniger  beachtet 
gc^weaen.  Ueberbaupt  Ist  es  zwdf  sehr  löblleb^  der 
nettfranKesIsehen  Richtung  nicht  i}ach2iig;ebeii  j  die  jede 
it)  i^t  Leiche  TorgefuHdene  FarbeaveräüdcfNiig'y  £fi. 
Welehnng5  Exsudation  u.  dgL  für  die  Ursache  der  rar- 
angegaugeoen  Krankheit  halt}  aber  der  DynamtSmus 
darf  äHCh  nicht  eu  weit  getrieben  werden,  wenn  man 
Hiebt  dabin  koitiiiien  will,  faastgfosse  Blaseiistelni;  fut 
das  anfällige  Nebenprodukt  einer  gerelEten  Harnblase 
aii2Us6heny  und  ihnen  allen  Einfluss  auf  die  Leiden  der 
ättAtn  Steitikranken  abzusprechen.  Wenn  die. Thymus 
t^On  einem  Dtttafend  asthmatischer  Paroxysmen,  deren 
j^dei*  nur  wenige  Miauten  dauert,  auf  das  Vier-  bM 
Sechsfache  ihres  Gewichts  yergrössert  werden  kann, 
wie  gross  müsste  sie  nicht  erst  bei  andern,  weif  lang- 
wlertgc$rn  Störungen  der  Respi^^ion  werden,  t.  B.  be^ 
Keuchhusten  5  der  Kinder  im  ersten  Lebensjahre  so  oll 
'  hinrafft ,  bei  Brannls ,  Bron^tiä  u.  dgl.  ?  Dennoch  Ist 
Mne  VergrdSseruiig  der  Thymus  nach  diesen  KrankheiteiV 
nie  beobachtet  worden.  —  Uebellia^pt  Ist  ein  i^eltf 
dynamisches  Astkma  perhdicuM.  im  Säuglingsalter  höchst 
{»roblematisch  und  wfirde  j^ehr  isolirt  dasleh«^.  So 
zarte  Kinder  ftlnd  zwar  zu  VTerreuaffektioRen  atler  Art^ 
durchaus  «bei*  nicht  zu  periodlscheti,  habituell  in  gkichei* 
Fo^m  wiederkehrenden  Krämpfen ,  fib6rhaupt  zu  keiueri 
typischen  Krankheiten  geneigt ;  ist  ja  selbst  ein  Wei^hs^!^ 
fie'ber  bei  Kindern  fast  unerhört,  *^  und  wo  z.  B.  ecke, 
habituelle  Epilepsie  in  diesem  Lebensalter  sich  aus- 
bildest ^  hat  man  insgemein  Grund,  eine  organische  Ge- 
hir  irktankheitabs  Substrat  vor  auszusetzen.  Das  Kopi^sche 

^  T>\tttt  Behätfptuä^  i^idefr^tebt  dlt  Erfahrühg^ ;   i6  ^at  aus- 
u^hfHtevd  soften  ihid  yfethMfit^bet  htX  Ktüdefn  irlebf. 
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Joches  abz«letteii>  wodurch  iie  Oeffimngen  ffir  dem 
DHrchgang^  der  Nerven  verengt  und  diese  so  Krlrapfim 
angeregt  werden  (Caspar)»  i^  ^^en  «o  wilULiurlieli, 
,a|s  gezwungen.  Eben  so  wenig  aber  kann  9  wewi 
pjin  nicht  alle  Begriffe  verwirren  will  ^  von  Zahnreix 
(Pagenstkiokr)  als  cov^a  efficüns  einer  Krankheit  die  Rede 
seyn,  d|e  öfters  schon  }n  der  dritten  bis  vierten  Woche 
^jss  hßhßns  sich  ausbildet. 

Ist  somit  durch  Beseitigung  aller  Einwendungen 
erwiesen  worden,  dass  das  (Co^'sebe  Asthma  ein  vnrk* 
liebes  Aiihma  ifymkwn  sey,  so  ist  freilich  die  Genesto 
des  Uebels  dadurch  noch  nicht  erklärt,  denn  der  Ver« 
grSsserung  der  Brustdrüse  muss  allerdinißi  einö  dynamische 
Abnormität  zum  Grunde  liegen.  Hier  stossen  wir  aber^ 
#nf  uniibersteiglicbe  ISchwierigkeiten*  Ist  die  Thyouis 
wirklich  in  sich  ganz  gesund,  nur  im  Yerhältniss  za 
andern  OrgaujCn,  vielleicht  in  Folge  einer  Bildungs* 
hemipung,  s^u  wohlgenährt?  oder  ist  sie,  da  die  meisten 
Kranken  eine  Skrofelanlage  hatten,  skrofulös  au^ 
geschwpllen?  oder  ,  ist  umgekehrt  die  Skrofelanlage 
eine  Folge  der  abnormen,  ^u  stark  oder  zu  schwach 
fiingiriepdeyi  Thymus?^  —  Wir  wissen  es  nicht.  &o 
lange  die  Thymus  den  Physiologen  eine  Sphinx  bleibt, 
Bsst  McIl  zv^t  L$8png  ihrer  pathologischen  Räthsel  kein 
pedipuf  erwarten.  Ji^,  ihre  Funktion  unbekannt  ist, 
kann  über  d)e  Stprungen  derselben  nichts  gesagt  vrerden, 
und  wir  sind  gpnötbigt,  uns  ap  eine  niedre  Sphäre 
der  Betrachtung ,  an  die  rein  materielle  Beziehung  zu 
halten,  indfsm  w^r  die  vergrösserte  Brustdruse  als  einen 

*)  Diesi  wvrde  sicli  piit  HAUßaTBi^'s  oben  angeführter  Hypotlies^ 
l^at  Tertragen,  desgleichen  mit  der  Bemerkung  von  A.  Bv|iN« 
(chimrgisciie  Anatomie  des  Kopfs  und  Halses,  S.  lö.  der 
deutaehen  Uebersetaung),  dass  die  TergrSsaerte  Tbymns  durch 
Drucl(  auf  dia  Ftmm  suhebuna  dea  Eintritt  das  Chylua  ins  Blut 
hindere,  und  dadurch  AascbwelluBg  der  Gakrdadrfisan  bewidie. 
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fwmämt  K&TfWj  ein  Ctewichs,  betrachten ,  das  auf  die 
kenaehbarten  Theile  dnrdi  Druck  und  Reizung^  einen 
sck&dUcben  Einfluss  ansiibt.  Bei  der  Geburt  mag  sie 
.we«lg^  oder  gar,  nicht  vcrgrossertscyn,  wenigstens  wirkt 
sie  anf  die  in  der  ersten  Perlode  des  Lebens  noch  ge« 
ili^reTbatlgkelt  der  Lungen  nicht  störend  ein;  anstatt 
aber  im  Verlauf  des  ersten  Jahres  lockerer  zu  werden 
«ad  wenig  zu  wachsen,  während  die  Lungen  schnell  an 
Grosse  und  absolutem  Gewicht  zunehmen ,  wird  sie 
graaser  und  fester,  und  Bbt  dadurch  einen  alfmäbllg 
wachsenden  Druck  auf  die  Lungen,  Luftröhre,  das  Herz 
«ad  die  grossen  Gefiisse.  Anfangs  wird  dieser  Druck, 
eben  um  seiner  AUmahligkeit  willen ,  lange  vertragen, 
bis  endlich,  besonders  gern  nach  einer  zufälligen  Krank- 
keit des  Bronchialsystems,  die  Symptome  des  DfucIls, 
also  das  Astifma,  ausbricht,  ohne  dass  man  eine  eigene 
katarfbalische  Species  des  Asthma  (CaspakO  anzunehmen 
braoeht.  Die  misgleichende  Heilkraft  der  Natur,  welche 
00  lange  die  äussere  Hemmung  der  Respiration  durch 
vermehrte  Energie  der  Lungen  zu  kompensiren  strebte, 
erliegt,  wenn  die  Lungen  sei1>st  krank  und  also  zii  einer 
verstärkten  Th&tigkeit  nnlahig  werden.  Das  plötzliche 
tnmultuariscke  Hervorbrechen  von  Symptomen  eines  schon 
lange  ausjgebildeten ,  aber  schlummernden  organischen 
Cebels  ist  übrigens  nichts  Ungewöhnliches.  Auf  die- 
selbe Weise  machen  Herzkrankheiten,  die  schon  lange 
b^tanden  ,faaben ,  ohne  den  Organismus  zu  stören ,  den 
ersten,  stürmischen  Kardiogmus  nach  einer  zufälligen 
heftigen  Körper-  oder  Gemüthsbewegung,  und  alte 
Männer  tragen  sich  oft  lange  ohne  Beschwerden  mit 
einer  verdickten  Harnblase  herum,  bis  bei  Gelegenheit 
einer  längeren  Zuirnckhaltung  ^es  Urins  plötzlich  Ischuria 
oder  Enuresis  eintritt.  Der  asthmatische  Paroxysmns 
sellijst  ist,  wie  Caspari  und  PAG^NSTficasa  ganz  richtig 
aussprechen,  ein  tonischer  Krampf  Im  Gebiet  des  Nttvus 
ifügus,  und  zwar  in  der  ganzen  Verbreitung  seiner  pars 
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tharadca.  Anfang^idi  äeigt  sich  defsdbe  irar.selt«!!,  md 
dann^  ireon  eine  stärkere  Thätigkeit  der  Lmg^eo  tn  Ao*' 
•prirch  g^enoDimen  wird,  abo  beim  Erwadten^  beiitt 
Schreien  und  Verschlacken;  möglich ^  dasa  s^ksü  mAw 
gewissen  Umständen  eine  periodNsche  Turgeseeaz  der 
Thymus  Statt  findet.  *^  Je  mehr  aber  dte  Thymas  «Mi 
Tergrossert^  desto  bänfiger^  auf  desto  geringere  oder 
ohne  alle  änasere  Yeranlassiing  erfolgt  die  RespiratiomM 
hemmnng.  Dass  durch  solche  wiederholte  Angriffe  dairf 
ganze  zarte  Nervensystem  erschittert  wird^  und  aUge*' 
meine  Konvulsionen  eintreten^  Ist  kein  Wunder  9  auatai 
wemi  durch  Draek  anf  die  Karo<iden  oder  Drosselader«» 
die  Cirkalation  im  Cfebirn  direkt  gestört  wird;  sniletzt 
erliegt  der  Organismus,  und  es  erfolgt  der  Tod,  entweder 
vom  Gebirn  aus  In  einem  epileptischen  5  oder  von  deii^ 
Langen  in  einem  asthmatisclien  Anfall,  oder  direkt  darcb 
Läbmnng  des  Herzens  gana^  plötzltcb  ohne  Agonie.  Wenn 
aber  die  Tbymas  in  mässigerm  Grade  tergr^ssert^ 
namentlich  mit  den  grossen  Gefässen  nicht  za  dicht 
verwachsen  Ist,  keine  interkurrente  (namentlich  keine  ka« 
tanrhailschen  oder  DentitlonsO  Krankkeitea  ktazcrkommeir^ 
.  ao  reichen  die  Natvrkräfte  wohl  dfters  hin ,  den  sehäd^ 
liehen  Einflass  z«  äberwältrgen ;  die  ThyiMs  wird  dkan 
entweder  zurikkgeblldet^  oder  bleibt  aJs  wrikes  Caput 
mörtuum  eines  Iriibern  patbisdben  Prozesses  unscbidlleh 
te  der  Brnsthdhle.     Mittmter  mag  die^  AasobwettmiB' 

( I  II  r       ^  I  r 

^)  Dte  Voraussetzung  Kopf's,  dass  rm  ScMaf  die  Thymus  sich 
starker  ausdehne  und  die  LuBi^^en  drucke,  wodurch  beim  Er- 
wachen dör  j^rampf  entstehe,  ist  mindestens  tiberflässig',  denü 
fast  Jede  Alfektian  des  Bronchisfsjrsteins,  jede«  Hosten  (auch 
ita  keiw  SeMeim  auatuleevea  ist)  tl-ift  beim  £rwsehen  sm 
heflifpsten  aaf,  wahrscbeinltcb  weil  Atbmea  unA  Blutunilauf  im 
Schlaf  fcbwücber  siod ,  und  der  stärkere  Impuls ,  der  dazu 
gehör|,  sie  beim  Erwachen  wieder  in  vollen  Gang  zu  bringfcn, 
von  den  kranken  Organen  nicht  oTine  Beschwerde  erfragen 
t^iVd.  £b«iis(r  Ist  bei  ^intth  sdilimtireir  Fitss  da^  erst«  la^ 
htHn  n^U!k  Hpi^ti^  BlA^  am  telTttenibaflMttn. 
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HO  geflng  ise^tf ,  dftss  iitir  b^  ttfigewöhnltclien  Anfr^^agM 
des  R'espiriitions-9  Clrkutatiöns-  oder  Nervensystem«  ihr 
hemmeiider^  krankmachender  Einflnss  henrortrfft.  Dana 
erfolgt  die  Heilnngf  scheinbar  sehr  sebnell,  yrenn  glefek 
die  Rfiekbfldnng  der  7hymas  selbst  eines  viel  lingeretä 
Zeitraoms  bedarf.  Interessant  wäre  es  immer,  Kinder^ 
die  vom  Kopp'schen  Asthma  hergestellt  zv  seyn  schelneii) 
aber  nicht  lange  nachher  an  andern  Krankheiten  gestoirtNm 
tfind,  genauer  zu  seciren,  so  wie  überhaupt  feinere 
anatomfstbe  Untersuchungen  über  die  Astbma^Tbyma% 
Injektionen,  Erforschung  Ihres  Gewebes  nnd  Ihrer  Ami^ 
blasbarkelt,  Prnfang  nicht  blos  it»  absoluten,  aondem 
auch  des  spezifischen  Gewicl^ts,.  dringend  Mruttschen»> 
werth  sind;  ^uch  müssfe  webl  auf  ihr  Yerhaltalss  %u 
den  benachbarten  Nerven,  namentlich  dem  Recwnns  und 
Phrenims,  genau  geachtet  werden. 

Die  Prognose  ergiebt  sich  aus  dem  bisher  Gesagten 
yon  selbst.  Sehr  bedenklich  ist  die  Krankheit  Immeif^ 
aber  nicht  dvrchaufl  hojfrnungslofi),  besonders  wenn  daa 
Subjekt  kräftig  und  zu  katarrhalischen  Leiden  niehC 
geneigt^  der  Fall  frisch  ist,  die  Paroxysmen  nicht  za 
oft  und  heftig  kompfien  und  noch  keine  ällgetpefne  Koit'^ 
vnisionen  eingetreten  sind.  Für  die  Heiiung  bie|diy  sidl 
folgende  Indikationen  dar: 

1)  Im  Anfall  kann  man  sich  nur  darauf  beschränkeif^ 
das  Kind  aufenrichten,  allenfalls  rorit&ber  zu  betigeQ, 
und  ien  Rucken  gelinde  z«  klopfen;  viellelclit  nif«jt 
auch  Anspritzen  mit  kaltem  Wasser.  Zu  andern  Mittel^ 
ist  keine  Zeit,  und  innere  Arzneien  konnten  ohnehin 
nicht  geschluckt  werden, 

2)  hiff  symptomatisch  -  ritale  Indftatfon  fordern 
Mässigung  der  Krämpfe ,  damit  nicht  ihr  üebeniiaÄS« 
dem  Leben  ein  Ende  mache,  ehe  Natur  oder  K«nst  die 
Bfidungsfehler  besiegt  habenr.  Dieser  Anzeige  nl5cbte 
am  metsten  der  Gebrauch  des  Aqua  toAtveefttsi  In  klels>eii, 
dlffiäblig^^  sf efgenden  Gaben  eittspreelren ,  dieses  MmiM 
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UM,  wo  es  daravf  ankömmt,  eines  Erethtmnm  des 
Herzens  oder  der  Langen  zu  besänftigen,  und  dessen , 
vvnichtig»  GebxwkclL  aiicli  bei  kleinen  Kindern  ganz  ge- 
Cftbrlos  ist.  Nächstdem  interponirte  kleine  Gaben  Moschus, 
wenn  die  Krämpfe  sehr  heftig  werden.  Ausserdem  sind 
Asa  f Oftida,  Zialc,  l>esottders  aber  von  Pagenstscher  der 
bUrasaäre  Zink  nach  mehirfather  Erfahrung  als  fast 
■pezifiscb  sehr  angelegentlich  empfohlen  worden. 

S)  Um  jede  Kongestion  nach  Herz  und  Lungen, 
jede  verstärkte  Thätigkeit  dieser  Organe  zu  verhüten, 
muss,  in  ähnlicher  Art,  wie  oft  bei  Herz&beln,  die  Er- 
rnbrung  mSgUclist  I>eschränkt  und  gewissermassen  eine 
Vita  minima  lierbeigefuhrt  werden,  welche  mit  einem 
geringen  Maass  von  Respiration  und  Herzthätigkeit  sich 
begnügt,  die  mit  der  hetnmenden  Geschwulst  dann 
weniger  in  Konflikt  kommen.  Selbst  das  Wacfasthum 
der  Thymus  wird  durch  sotdie  Derivation  undRevulsion 
am  ersten  beschränkt. ;  Dahin  gehören ,  nebeh  der 
passende^n  Diät,  reichlich  und  oft  (alle  vier  bis  acht  Tage) 
wiederholte  örtliche  Blutausleerungen,  Exutorien  auf 
der  Brust,  flelssige,  energische  Abfuhrungen,  und  auch 
für  Riesen  Zweck  das  Kirschlorbeerwasser.  Bei  kräftigen 
Kindern  wird  diese,  bei  schwädillchen  die  vorige  Hell- 
anzeige  vorzugsweise,  immer  aber  beide  vereinigt  in 
Ausübung  zu  bringen  seyn. 

4)  Vielfaltig  ist  es  vorgeschlagen  und  versucht 
worden,  die  Gesehwulst  der  Thymus  durch  antiskrofulös 
auflösende  Mittel  —  Merkur,  Spiessglanz,  Cicuta,  Digi- 
talis, Thierkoble,  Meerschwamm  und  Jodine  —  zu  zer- 
theil^n.  Der  Erfolg  scheint  öfters  günstig  gewesen  .zu 
seyur  —  RuLLMANN  Hess  über  zwei  Jahre  laug  fast  fort- 
dauernd PLUBfMBR'SChe  Pulver  mit  Cicuta  nehmen.  Den- 
noch hat  die  Sache  ihre  grossen  Bedenken.  Eines 
Theils  ist  die  Tliymus  im  Kopp'schen  Asthma  höchst 
wahrscheinlich  nur  hypertrophisch,  nicht  skrofulös  an- 
geschwollen,: wäresie  es  aber  auch,  so  wissen  praktische 
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Aerzte  wohl,  wie  gewultlg  sobwer  es  ball,'  selbst. 
äussere  SkrofeUrüsen  durch  allgemeine  Mittel  %u  zer* 
theilen,  bis  sie  nach  Jahren  von  selbst  vergeben.  Sogar 
die  Anschwellung  der  verwandten  Schllddriise  mag  in 
Gebirgaländero,  wo  sie  nur  durch  den  endemischen  Ein- 
fluss  ensteht,  sieb  in  einer  passenden  Bebandlung  leicht 
zertheilen;  bei  uns  in  der  Ebene,  wo  die  Krankheit 
weit  seltener,  aber  dann  durch  individuelle  Disposition 
bedingt  vorkommt,  versagen  nur  zu  oft  die  gepriesensten 
KropfmiUel  ihre  Wirkung. 

6)  Das  direkteste  Heilmittel ,  die  ^Entfernung  der 
kranken  Thymus,  ist  schon  vor  zwausig  Jahren  von 
A.  BuRNs  (a.  a.  O.  S.  11..)  vorgesclilagen ,  und  auch 
zweimal  —  am  Leichnam  ausgeführt  worden.  Man  soll 
einen  Einschnitt  am  vordem  Theil  des  Halses,  über 
dem  Brustbeine  und  zwischen  den  MuscuUs  sttrrmhyddM 
machen,  dann  ^zuerst  den'  Finger,  und  darauf  eine 
Polypenzange  zwischen  das  Me4iasiinum  und  die  Thymus 
einfuhren,  und  letztere  herausreissen«  Am  Lebenden 
ist  diese  heroische  Procednr  wohl  nie  versucht  worden« 
Zum^  Schluss  fuge  ich  noch  kurz  meine  eigene« 
Erfahrungen  über  das  Asthma  tkymicum  an.  . 

1«  Zuerst  sah  ich  die  Krankheit,  leider  ohne  «ie  %fMM%  sa 
würdigen  und  zu  beobachten,  vor  Erscheinung;  der  Kopp*8chea 
Abhandlung;,  an  dem  kiäfti|>;en,  wohlgenährten  Töchterchen  einet 
Freundes,  das  gesunde  Aeltern  und  zwei  gesunde  ältere  Geschwister 
hatte,  •—  zwei  später  geborene,  ein  Knabe  und  ein  Mädchen, 
haben  lange  an  skrof^ilöven  Au88ehlS(t:eu  und  Ophthalnien  torpider 
Art  gelitten.  Als  das  Kind  etwa  im  zweiton  Vierteljahr  war,  ba 
merkte  die  Mutter,  dass  es  häufig  beim  Erwachen  den*  Athem  auf 
eine  eigenthiimliche  Weise  einzog  und  sich  dabei  ängstlich  und 
luftlös  geberdete,  —  gleich  darauf  war  es  wieder  munter«  und  da 
es  sonst  in  jeder  Hinsfchttreflnich  gedieh,  achtete  ich,  obschon  ich  diess 
Erwachen  selbst  einmal  mit  ansah,  nicht  weiter  darauf,  und  hielt 
die  l§acbe  für  Angewöhnung,  oder  eine  Schwäche  der  Athmujigs. 
apparate,  die  sich  von  selbst  ausgleichen  würde.  Zehn  Monat  ait| 
bekam  das  Kind  mit  seilen  Geschwistern  den  Keuchhusten,  aber 
ganz  leiclrt  und  ohne  ip  seinem  übrigen  Wohlbefinden  gestört  zu 
werden.    Eines  Mittags  (im  April  ISJö)  wird  es  durch  einen  ieichtm 
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H«stciNinf«ll  aus  4ein  Sdilsf  g^ewtekt  cmd  aU  die  BttitlMr  sogleteli 
«US  Bett  tritt,  findet  sie  es  blass  uad  todt>  ohne  Krampf  oad  Ag:onie* 
Ich  wunderte  mich  über  den  eigeothümlichen  Stickfluss^  dachte 
aber,  wie  ich  mit  Beschämung  bekennen  muss,  laicht  daran,  durch 
die  Sektion  einen  materiellen  Grund  de^  Uebels  auffinden  zu  können. 
2.  Genauer  beobachtete  ich  die  Krankheit  bei  Victor  ▼.  M.^ 
den  vierte»  Sohne  geauhder  Aeltern  (der  zweite  Sohn  hatte  Jahre 
iang  an  torpiden  Skrofeln  in  der  bösesten  Form  gelitten,  die  ander» 
sind  gesund).  Victor  wurde  Ende  Juli  1832  geboren^  Die  Mutter. 
Ittilch  mochte  ihm  anfangs  schwer  verdaulich  seyn,  denn  er  litt' 
wie  alle  seine  Geschwister,  in  den  ersten  Monaten  viel  an  Leibweh 
and  grünen  Ausleerungen;  doch  gedieh  er  dabei,  und  noch  mehr 
hl  der  Folge,  als  diese  Beschwerden  nachtieised^  ganx  gut,  so  dass 
er  voraü^lich  kräftig  iind-wobl  genährt  aussah;  in  der  Nacht  war 
er  immer  sehh  ubrbhig,  sein  Schlaf  oft  unterbrochen.  Fünf  Monate 
alt',  überstand  er,  nachdem  er  schon  vorher  öfters  an  Katarrhen 
gelitten,  eine  nicht  eben  Sehr  heftige  Bronchitis.  Seitdem  bemerkte 
die  Mutter,  —  ^as  vorher  nie  der  Fall  gewesen  war,  —  dass  de« 
Kinde  beim  Erwachen,  oder  auch  sonst  mitunter,  der  Athem  pldt^  ^ 
Uch  ausblieb.  *Meistens  verliefen  diese  Anfälle  leicht  und  scbnelJ  ^ 
öfters  aber,  da  sie  schon  längere  Zeit  sich  gezeigt  hatten,  kaa» 
ein  sehr  heftiger  Paroxysmus.  Dann  stockte  der  Athem  gänzlich ; 
das  Gesicht  nahm  einen  sehr  angstvollen  Ausdruck  an,  wurde  bleich, 
oder  bei  grösserer  Energie  und  Dauer  des  Anfalls  blauroth ,  der 
Körper  wurde  steif  nach  hinten  gebogen.  Naeb  1  ->  2  Minuten 
kam  das  Kind  au  sich,  liess  mehrmals  *eineD  höehsi  feineoi 
Uiapifatarischen  Ton  hören,  schrie  dann  eine  Weile  heftig  und 
gBbaltend,  worauf  es  gada  ruhig  und  munter  war,. so  wie  ausser 
den  Paroxysmen  sich  nichts  Krankhaftes  wahrnehmen  liess.  Das 
KoppVhe  Astbma  liess  sich  nicht  verkennen.  Der  Kurplan  wurde 
dabin  bestimmt,  öfters  Egel  zu  setzen ,  eine  spanisehe  Fliege  auf 
^e  Brust  au  legen  und' anhaltend  kleine  Gaben  Kalomel,  bei  etw« 
einiretender  Verstopfung  nit^  etwas  Rbeum  zu  geben.  Anfangs 
aebien  diese  Behandlung  sehr  gut  zu  bekommen,  da  das  Asthma 
fast  eine  Woche  ausblieb  -  Und  alsbald  wiederkam  >  da  durch  ein 
Verseben  das  Vesicator  geheiU  war;  bald  aber  häufte»  sieh  dio 
Anfälle  immer  mehr,  kamen  aelbst  alle  1  -r-  2  Stunden ,  auch  des 
Zusata  von  Moschus  half  nichts,  und  nachdem  diese  letzte  seblimme 
Periode  acht  Tag«  lang  gedauert  hatte,  erstickte  das  Kind  am. 
29.  Mära  18da,  acht  Monate  all,  in  einem  Erstiekungsanfall,  der 
es  argriff,  da  es  eben  auf  dem  Schoes^er  Mutter  spielte.  Iq  dieser 
ä»eit  war  das  Kind  nur  etwas  welker  and  matter  geworden.  ZälHi^ 
hntia  an  noab  okbt«  Allgeaieine  Konvnlsiaatn  wäre«  mm  eiBgetteta»« 
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,  Bald  na«1i  dem  Tode  x^i^t^n  sich  fijoMe,  blaue  lleckfe  flbet* 
dem  Kftrper.  Nftch  dreissi^  Stunden  wurde  der  Leichnam  geöffnet  \ 
Herr  Profeesor  ▼.  Baer^  den  wir  leider  jetzt  nicht  mehr  den 
ansrigen  nennen  dürfen,  hatte  die  Gefälligkeit^  die  Sektion  zu 
üMichen,  der  ausserdem  die  Herren  Professoren  Sachs,  Med.  Rath 
V.  TRBYDBrr  und  Dr.  W.  Cruse  beiwohnten.  Auffallend  ^war  diiJ 
Grösse  des  Kopfli  und  das  Weitoffenstehen  der  Fontanellen;  doch 
wurde  der  Kopf  nicht  geöffnet.  Bei  Eröffnung  der  Brusthöhle  fiel 
•ogleich  die  sehr  bedeutende  Grösse  der  Thymus  auf.  Dieselbe 
nahm  das  ^anze  vordere  Mediastinum  ein,  bestand  neben  einigen 
kleinen  vorzüglich  ans  zwei  grossen  Lappen,  von  denen  der  linke 
breiter,  der  rechte  aber  dicker  (fast  daumendick)  war.  Von  der 
Mitte  der  Druse  ging  ein  Zipfel  In  die  Höbe,  der  die  Fena  jugutnris 
communis  eng  umschloss.  Die  Konsistenz  der  Thymus  war  bedeutend 
fest,  wie  ein  derbes  Drösengewebe;  ihr  Gewicht  betrug  9  V2  Drachmen 
oder  570  Gran.  Die  (unter  dem  dicken  Lappen  liegende)  recht« 
Lunge  war  merklich  zasammengedrfickt,  sonst  waren  die  Lungen 
gesund.  Am  Herzen  fiel  die  den  normalen  Grad  weit  öbersteigende 
Differenz  der  beiden  Kammern  auf;  die  rechte  war  ganz  welk, 
wie  ein  Lappen,  die  linke  deib  und  {^»i,  äbrigens  das  foramen 
<mUe  geschlossen  und  keine  andere  Abnormität  sichtbar. 

3.  Friedrich  L.,  war  das  dritte  Kind  einer  anscheinend  ge- 
sunden jangen  Frau,  deren  ältere  Kinder  auch  gesund  seyn  sollen, 
aber  ganz  den  feinen,  blonden,  welken  Habitus  sensibler  Skrofeln 
an  sich  tragen.  Oleich  anfangs  fiel  bei  dem  stark  gebornen  Kinde 
einige  Beschwerde  beim  Schlingen^  häufiges  Verschlucken  auf« 
Als  es  vier  Monat  alt  war,  bekam  es  öftere  Aufäfle  von  Beängstigung 
und  Luftmangel,  i^^  anfangs,  da  sie  kaum  ein-  bis  zwjeimal  täglich 
kamen  und  bald  vorübergingen,  nicht  beachtet,  später  in  der  kleinen 
Stadt,  hl  der  die  Aeltern  lebten,  für  Verschleimung  angesehen 
und  mit  öftern  Brechmitteln  behandelt  wurden.  Der  Zustand  wurde 
aber  mit  schnellen  Schritten  übler,  und  nach  zwei  Monaten  brachte 
die  Mutter  das  Kind  nach  Königsberg,  wo  ich  es  am  21.  März  1835 
zuerst  sah.  Es  war  ein  halbjähriger,  blonder,  auffallend  fetter 
Knab^,  der  fast  haarlose  Kopf  auffallend  gross,  die  Fontanellen 
weit  offen;  Zähne  waren  noch  nicht  da.  Die  Erstickungsanfatlcf 
kamen  3^  —  40  mal  in  24  Stunden ,  vorzugsweise  beim  Erwachen« 
aber  auch  ausserdem  und  ohne  alte  äussere  Veranlassung.  Da» 
Kind  verzog  dabei  das  Geeicht  ängsttich  und  starr,  bog  sich  nach 
hinten  Und  athmete  fünf-  bis  sechsmal  mit  einem  äusserst  feinen^ 
krähend  kreischenden  Ton  ein,  obue  dazwischen  zu  exspiriren^r 
dam  «ahn  das  Gesicht  den  natürlichen  Ausdruck  wieder  an,  u^idf 
naeh  etnera   etwa  eine  Minute  währenden  Klagen  nnd  Schreien^ 
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war  «Des  vorbei.  Aasserdem  aber  isrscbleneif  n(H^lf  drei-  big  »tcbn* 
mal  tSf^Iich  allg^emeine  Kouvulsionen  mit  Zocken  der  Glieder^ 
£in8chlag;en  der  Daumen^  Verdrehen  der  Aufi;eti,  Scbaom  vor  dem 
Munde.  Diese  Paroxysmen  waren  angreifender  und  Hessen  einigte 
Erschopfang  und  Betäubung  ^ruck.  In  den  freien  Zeiten  war 
das  Kind  ziemlich  .munter,  spielte,  ass  mit  Appetit,  nahm  gern  die 
Mntterbrust,  und  hatte  gehörige  Ausleerungen.  — 

Die  Prognose  konnte»  bei  der  grossen  Häufung  der  Paroxysmen 
und  den  epileptischen  Konvulsionen,  nur  sehr  traurig  gestellt  werden; 
auch  starb  das  Kind  zwei  Tage  darauf,  ehe  ein  Kurptan  völlig 
eingeleitet  werden  konnte,  in  fast  gar  nicht  mehr  nachlassenden 
asthmatischen  und  konvulsiven  Paroxysmen.  Bei  der  Sektion 
yeigte  sieb  die  Thymus  greichfalls  merklich  vergrössert,  doch 
weder  so  dick,  noch  in  ihrem  Gewebe  so  kompakte  wie  bei  dent 
vorigen  Kinde.  Sie  bedeckte  den  Herzbeutel  und  reichte,  lang 
gestreckt^  mit  ihren  obern  Hörnern  bis  an  die  Schilddrüse.  Mit 
der  uärteria  anonjma  und  Carotis  dextra  war  sic  auffallend  fest  ver- 
wachsen und  schwer  davo^  zu  trennen.  Sie  wog  6  Drachmen 
6  Gran,  oder  366  Gran.  Die  Lungen  waren  gesund,  nur  am 
hintern  Tbeile  mit  Blut  infiltrirt,  am  Herzen  der  Hohlvenensack 
stark  von  -angehäuftem  Blut  aufgetrieben.  Der  Kopf  wurde 
nicht  geöffnet. 

4.  Karl  N.,  das  erstgeborne  Kind  einer  schwächlichen,  etwa 
dreissigjährigen  Mutter,  gedieh  anfanglieh  recht  gut.  Neun  Monate 
alt,  wurde  er,  da  das  Stillen  die  Mutter  angriff^  ohne  Schwierig- 
keit entwöhnt.  Nicht  lange  nachher  zeigten  sich  nach  einem  nicht 
bedeutenden  Katarrh  periodische  Be^ngstigu^igen,  die  altmählig  so 
zunahmen,  dass  am  Ende  April  1833,  da  das  Kind  fast  ein  Jahr 
alt  war,  ärztliche  Hülfe  nachgesucht  werden  musste.  Zehn  Tage 
später  wurde  ich  aufgefordert,  an  dor  Behandlung  Theil  zu  nehmen« 
Am  2ten  Mai  sah  ich  es  zuerst.  Es  war  während  der  Krankheit, 
trotz  gutem  Appetit  und  regelmässiger  Diät,  sehr  abgemagert,  und 
sah  nach  beginnender  Atrophie  von  floriden  Skrofeln  aus;  die 
Oeffnung  war  etwas  unregelmässig,  Urinabgang  gehörig,  die 
Stimmung  gut,  fünf  Zähne  vorhanden.  Der  asthmatische  Aufall 
kam  fast  alle  \\fi  Stunden,  regelmässig  aber  bei  jedem  Erwachen 
und  Aergern.  Er  begann  entweder  mit  dem  feinen  inspiratorischen 
Schrei,  oder  mit  einem  wiederholten,  kurzen,  matten,  zitternd 
meckernden  Ausatlimeu  (etwa  wie  bei  ganz  schwachen  Neuge« 
bornen,  wo  die  Respiration  nicht  recht  in  Gang  kommen  vvill); 
darauf  folgten  fünf  bis  acht  gewaltsame,  pfeifende  Atbemzuge, 
ganz,  wie  bei  einem  sehr  heftigen  Croup ^  wobei  das  Kind  sieb 
steif  hiotentiber  bog  und  sehr  bleich  wurde;  dann  war  der  Anfall 
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ffmrüheff  das  Kind  blieb  noeh  ein«  halbe  bU  fnntn  Mimiln  tm^ 
lehnt,  still  and  matt,  war  aber  daranf  aog^leick  munter«  Das  Uebd 
inasate  für  jisthmm  thymicumt  wenn  gleich  nicht  im  heftigsten  Gmd& 
gehalten  werden.  Das  Kind  erhielt  Blotegel,  eine  offene  spanisch« 
Fliege,  ein  Laxans  aus  Kalomel  ttodRbeum  (das  aber  ansgebreehen 
^Furde),  ^jua  l^rocerasi  dreimal  täglich  drei  Tropfen ;  li:omit  alle 
%wei  Tage  um  einen  Tropfen  gestiegen  würde,  und  dreimal  tiglleh 
Jfe  Gran  Moschus.  Zar  Rfgnlirang  der  sparsamen.  Wenn  gleich 
dünnen  Stublausleerungen ,  taglicU  «ine  kleine  Gabe  Tindurä  JIM 
ä^osM.  Bei  guter  Witterung  fleissiger  Aufenthalt  im  Freien.  — 
Schon  nach  fünf  bis  sechs  Tagen  wurden  die  Krampfanfillle  seltener 
und  gelinder;  nach  drei  Wochen  waren  sie  sn  wtlt  gediehen^  das« 
sie  kaum  einmalin  21  Stunden«  und  selbst  dann  nur  schwach 
sich  meldeten,  daher  das  Riri^cblorbeerwasser  in  derselb.en  Dosis 
(zu  neun  Tropfen)  fortgegeben,  dann  aber  seltner  dargereicht  nnd 
jEuletzt  ganz  weggelassen  wurde;  der  Moschus  war  schon  seit 
einiger  Zeit  nicht  mehr  gebraucht  Worden«  —  Im  folgenden  Monat . 
traten  Symptome  stärkeren  Zahnrelzer,  -»  gross«  Empfindliehkeit 
des  Mundes,  Verdriesslichkeit,  Neigung  zur  Obstruktion  hervor 
and  gleichzeitig  meldeten  sich  auch  verdachtige«  Wenn  gleich  leis« 
Mahnungen  des  Brnstkrampfn  5  der  schon  eine  Zeitlang  ganz  ver- 
sehwanden war;  es  gelang  aber 'durch  blosse  Ableitungen,  —  Blut« 
«gel,  Abfuhrungen  und  Einreibungen  von  etwas  Brech Weinstein« 
salbe,  —  bald,  alle  Sorgen  zu  entfernen.  Der  Kleine  ist  auch 
späterhin,  so  wie  ein  nachher  geborenes  Kind  derselben  AelterSj 
gesOnd  geblieben. 

5.  Der  letzte  Fall,  der  mir  Vor  Kurzem  vorkam,  betraf  eid 
noch  ganz  jungfräuliches  Thymus*  Asthma.  Roderieh  v.  M.,  dessen 
Bruder  (s.  No.  2.)  vor  zwei  Jahren  an  dieser  Krankheit  gestorben 
war,  wurde  im  Juni  1834  geboren,  und  zehn  Monate  von  der 
Mutler  gestillt,  wobei  er  sechs  Zähne  bekam  und  in  jeder  Hinsieht 
gut  gedieh;  es  war  ein  auffallend  starkes,  kernig-derbes,  nnd  dabei 
sehr  fröhliches,  immer  behagliches  Kind,  schlief  auch  viel  besser^ 
als  das  verstorbene;  kleine  Yerdauungsbeschwerden  hatten  sich 
nur  in  den  ersten  Monaten  gezeigt.  In  der  Mitte  Apfil  diese« 
'  Jahres,  bald  nach  dem  Entwohnen,  bemerkte  die  Mutter  ver- 
dichtige Zeichen ,  indem  das  Kind  ein-,  zwei-  bis  dreimal  täglich, 
besonders  beim  Weinen,  mitunter  beim  Spielen,  nie  beim  Er  wache  Ui 
den  Athem  ängstlich  einzog.  Bei  der  höchst  zweifelhaften  Diagnose 
schien  es  rathsam,  noch  nichts  zu  thun,  sondern  sich  auf  Beob« 
achtung  zu  beschränken,, bis  entschiedene  Zeichen  der  Krankheit 
auch  zu  entschiedenen  Mitteln  berechtigten.  Nachdem  dieser  Zu- 
stand drei  Wochen  gedauert  hatte,  erfolgte  (am  8ten  Mai)  ein 
Anakkten,  K  9 
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Erde  fiitxend  und  fpielend  eiaige  Minnteo  allein  f eUie^n  war^ 
iingefallen,  bUii  i»  Gesicht 3  mit  filchattin  v^r  dem  Stunde,  einge- 
kniffenen  Damneiiy  Kackenden  Gliedern  und  atbemlos.  Nacbeinigea 
MibUteu  hörte  der  Anfall  auf,  das  Kind  war  matl>  schlief  einige 
Stunden>  und  Wächte  munter  Wieder  auf.  Jetzt  War  es  2eit;  etit- 
scUieden  einzugreifen,  und  der  kräftigen  iVätUr  des  Kindes  konnte 
man  föglich  eine  energ:läch  d^potcnzireiide  Behandlung  bieten. 
£s  wurden  vier  £gel  auf  die  Brn&t  gesetzt,  die  bis  zum  Blasswerden 
des  Gesichts  nachbluten  n)|isstea>  gleich  nachher  ejn  Br.eehikteiiV' 
Steinpflaster  aufiseiegt,  vnd  an  demselben  TUge  ein  kfiftiges  Ab- 
fuhr uugsmittel  aus  Kalotnel  und  Rheuoi  gegeben.  Vier  Wochen 
lang  wurde  aafanglich  alle  zwei>  nachher  alle  drei>  vier*  fünf 
Täg^  ein  Laxativ  mercüriäle  gegeben  und  Blütegel  angesetzt,  wobei 
das  K-ind  wobl  etwas  welker  und  blasser  wurde,  an  Kräften  abef 
Buuahm  und  an  seiner  Fröbllehkeit  nichts  einbisste.  IHicht  blos^' 
jder  stärkere  Krampf  kam  nicht  wieder,  auch  das  Öngstlicbe  Atbem^ 
eiui^ieben,  das  drei  Wacbeti  lang  mehrmals  täglieb  sieb  geaeigl 
batte>  meldete  sieb  drei  Tage  n%cb  dem  Kraini^f  our^zweimftt 
wieder,  und  blieb  seitdem  spurlos  fort.  Als  das  Kind  einen  MofUÜ^ 
bindurch  gesund  geblieben  War,  wurde  alle  Medicin  bei  Seite^ 
gesetzt.  ^  Allerdings  darf  fcb  mich  nieht  rnbmeii^  in  diesem  Fall. 
ein  anscfebildetes  TbTmus< Asthma  gebeilt  zu  haben;  dasa  aber  der 
Znstand,  zumal  in  einer  Familie,  wo  achnn  ein  Kind  auf  aoleb« 
Weise  gestorben  war,  etwas  sehr  Verdächtiges  hatte ^  iisal  sich 
kaum  bestreiten,  und  das  Verschwinden  des  AthemeinbaJtens  nac^ 
den  revulsorischen,  herabstimmenden  Mitteln  >  giebt  einen  Beweis 
ab,  dass  es  sieb  nicht  um  eine  blosse  Angewöhnung,  sondern  um 
^ine»  wirUicbea  kmokbaHen  Znstand  handelte«  — 
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U  e  b  6  r 

die   Unterscheidung  des  hitzigen  Kopf- 
fiebers der  Kinder  von  WumuHifiUlen.  ^) 

Von 

E.   GINTRAC, 

Dr.  Med.  und  ProfeMor  der  Anatomie  and  Physiologie  «■  der 

wedic  Scknle  sn  Bordeaux. 


Ziiur  Beantw^ttuog  der  Frage,  wie  die  Zeiehen  der 
mit  dem  Namen  Kapffieher  oder  Hirmfisb^  iFUm  fMbinU) 
helegten  Krankheit  bei  Kindera  von  dea  dureh  die 
AoweaenheU  von  Wurmern  in  den  Verdaaiyigawagea 
TeranUaalen  Zufallen  au  anteraclieidea  aeyen,  will  ich 
1)  den  Begriff  des  Kopffiebers  zu  bestimmen ,  und  ein 
l^d  der  diese  Krankheit  ausielehnenden  Erscheinungea 
zu  entwerfen  versuchen^  sodann  2)  untersuehen,  ob  die 
Eingeweidewurmer  au  jUmlicben  Symptomen  wie  jeaiea 
Veranlassung  werden  können  «^  ä)  die  VerseJbiiedeakeiten 
zeigen,  auf  die  man  zu  achten  hat,. um  beide  Krank* 
heitsformen  niebt  zu  Terwechseln,  und  4)  aus  dieser 
Untersuchung  einige  Folgerungen  ziehen,  die  von  un^ 
mittelbarem  Werthe  für  die  ausübende  Heilkuiide  siad^ 
I.  Die  Bezeichnung  Kopffieber  CFlm^re  ^itibralt)  ist 
erst  seit  PiNEL  in  der  Pathologie  gebräuchlich.  Dieser 
ber&hmte   Arzt   nannte   so    eine  Art  von    ataxiachem 


*)  i>iesä~  Abhandlung  ist  dem  Journal  g^neral  de  M^decine,  de 
Chirurgie,  de  pharmaeie  etc.,  Oktbr.  1885,  entnommen;  sie 
wurde  aus  Veranlassung  einer  Preisaufgabe  der  medieiniscbea 
äe^eliä^lian  zu  Caen  verfasst  und  ärfaiefl  de«  Preis.    . 
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Fieber,  wobei  eine  mehr  oder  weniger  bedeutende 
SchlummersuGht  einen  gedruclLten  Zustand  des  ^ehim^ 
andeutet.  Im  Jahre  1805  herrschte  zu  Genf  eine  schwere 
Krankheit,  welche  die  meisten  der  von  PiNEtang^eg^ebenen 
Charalitere  an  sich  trug,-  und  der  Vie,üsseüx*)  und 
Matthey**)  den  Namen  FUifre  drehmle  gaben.  Dieser 
Namen  wurde  seither  oft  zur  Bezeichnung  verschiedener 
Affektionen,  die  sonst  auch  Arachnüis,  lUmeTäzündungj 
hiidge  KopffWMssenucki  etc.  genannt  werden,  benutzt ,  und 
manchen  Aerzten  gelten  diese  verschiedenen  Aus- 
drucke für  synonym.  Ich  werde  mich  des  Namens  Köpf- 
fiehtr  bedienen,  um  im  Allgemeinen  die  fiieberhaften 
Zustände  zu  bezeichnen,  die  aus  einer  mehr  oder 
weniger  bedeutenden  Reizung  d^s  Hirnes  und  seiner 
hautigen  Hüllen  hervorgehen,  weiche  in  höchst  ver« 
schiedenem  Grade  vorkommen  kann,  von  der  einfachen 
Erhöhung  der  Lebensthätigkeit  bis  zum  entschiedensten 
Entzündungszustand*  Das  Fieber  kann  anhaltend,  nach- 
lassend oder  aussetzend  seyn ,  kann  mit  der  &ussersteii 
Schnelligkeit  seinen  Verlauf  machen,  oder  seine  Stadien 
langsam  durchlaufen ,  kann  vorübergehen  fast  ohne 
eine  Spur  in  den  ergriffenen  Organen  zurückzulassen, 
kann  aber  auch  Blutstockungen ,  seröse  Ergiessungen, 
Etteransammlungen  n.  s.  w.  bewirken.   i 

Schon  diese  Uebersicht  zeigt  hinlänglich  die  Ver- 
schiedenheit sowohl  als  zugleich  die  zahlreichen  Ver- 
bindungen der  Zufölle,  zu*  denen  '  die  Hirnreizung 
Veranlassung  giebt.  Um  sie  gehörig  zu  ordnen,  unter- 
scheide ich  sie  auf  folgende  VlTeise : 

1.  Intermittirender  Reizzustand. 

2.  Nachlassend  anhaltender  Reizznstand. 

3.  Anhaltender  Reizzustand. 

4.  Anhaltender,  sehr  akuter  Reizzustand. 


*)  Journal    de   Medecine    de    Corvisart,    Leroux.  et    BoYer. 

Tom.  II.    p.  163. 
^)l£benda8.  p.  243. 
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Ai  ^^Mta  l^abmeii  lawsien  sieh  ohne  Mfibe  die  vielen 
iVsM  y  welche  for  die  Pathologie  des  Kopffiebera  vee 
Werth  study  briDgeo. 

1«    Kepf^dur  oder  Reizzusiand    des    Gehüns   mit    intern 

wtnäiftndem  Typus^  I>ie  pernfcidsen  und  aiaxisehen  Wechsel- 

^ber  erseberfiien  bekanntlieb  unter  den  yersehiedeDsten 

fermea«    Zuweilen  kommen  sie  unter  der^Maske  einer 

Hiroentadndnng  vor  und  sind  mit  Delirien  oder  ScMnmmer- 

«neht- verbunden.     IMe  Krankheit  zeichnet  sich  durch 

^entsehiedeae  littennisslonen   und    regelmässige  Anfalle 

aus.    Nichtsdestoweniger  stimmt  sie  ihrem  Wesen  nach 

mit  derjenigen,   von  der  sogleich  die  Rede  seyn  wird^ 

■iiberein«   Sie  klinn  Vom  entschiedensten  Entzundungszu- 

tfitende  alihängig  seyn.    So  bat  man  die  jBntzundnng  der 

Arachnoidea  unter  periodischer  Form  auftreten   sehen : 

Parsst-Ducuatblet  und  Martikst  *)  fuhren  Beispiele 

der  Art  an»  Einen  sehr  interessanten  Fall  habe  ich  selbst 

beobachtet^  unterlasse  aber,  ihn  hier  anzuführen,  weil 

.er  mir  bei  einem  Erwachsenen  vorgekommen   ist  und 

«lap  zunächst  nicht  hierher  gehört. 

%  Kofiffiehtr  oder  Rtizzustand/ des  Gehirns  mit  remiiiirendem 
lypus.  Eine  genaue  Kenntuiss  dieser  Form  und  «—  was 
iioeh  schatzbarer  ist  —  der  wirksamsten  Behandlungs- 
methode   derselben ,    verdanken    wir    besonders    Hip. 

CLOaVST,  **>  HOODAIELE,  ***)  MaRESCHAL  f)  Und  M AZET  ft)- 

Wird  ein  Kind  von  dieser  Krankfaeitsform  ergriiTen,  so 
fühlt  es  sich  unwohl,  wird  verdriesslich ,  bekommt 
mannigfacbe  Krämpfe,  Frösteln  u.  s.  w.,  hierauf  Kopf- 
schmerz, Schlummer,  gewöhnlich  flüchtiges  Delirium, 
.konvulsivische  Bewegungen  und  sehr  (Starkes  Fieber. 
Die  Kinder  schreien  von  Zeit  zu  Zeit  auf;  die  Pupillen 

*)  Kech«rclies  spr.  rioflaininaUon  de  l'arachnoide.  p.  480. 
**)  Nouveau  Journal  de  Medecine.   T.  I.   p.  129. 
•**)  EbcBdas.    T.  III.    p,  30. 
t)  Ebendas.   T.  IV.  p.  298. 
ff)  Ebendas.  T.  X.  p.  17. 
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#ftbie4ene|  luif  ein  scbwtirM  Leiden  den  NeirVeBceotraili« 
deutende  KrankheitserscheinHngen  mnty  wie  THbbih, 
Sebieleih  T^uUieit,  Stittnlnsifkftit^  Flodiefeleseo  ».  ••  w. 
Dieser  Zwiu.d  ist  besoadera  wibrend  4er  FIdbto* 
eneerbatton  beHvintbigeady  aber  et  BiHMnt  jAmÜilig^ 
fb  lind  ea  tritt  wieder  Bnbe  eia*  Oew«bkIicb  findet 
ier  QaetMlaatypaa  statt.  Die  entaüiidwgswidci|g^ii 
Mittel  Im  Anfang,  bemaeh  die  RernlaiTinilAd  «od  W- 
aonders  die  Anwennlnng^  der  CbiaA  in  Klystieren  iMihm 
bei  der  Bebaadlnnf;  de«  besten  Etfolf^«  PiokuT)  der 
mehrere  Beobachtung^  liber  diese  ,Kn^nbhfits£0irin 
bekannt  gemaiDbt  iiat,  hat  dabei  Inte^n^ssionen  oilt 
sehr  sclmell  auf  einander  folgenden  SxaeerbatiMea 
{;eseben.  ^  Kiirzlich  habe  ich  die  Krankheit  bei  einem 
«jeil;  lai^er  Zeit  luanken  Kinde  beebaeht^;  die  China 
in  Klystieren  beseitigte  die  Kof  fenfiUle,  die  sieh  während 
des  ^iel»erparoxysptts  gesteigert  hatten,  und  bengto  4e^ 
Wiederkehr  des  AafaUs  seUist  vor.  Yen  derWhrikaafla- 
keit  dieses  ersten  Fiebermittels  bei  der  genaaniftn  Alt- 
wendiingsweise  liabe  ich  anoh  bei  anderen  Gelegenlieitea 
mich  überzeugt. 

S.  JnM/emJtr  R^i^u$iand  des-  Geidnu»  Diese  Forns 
des  ReLsznstands  des  GdUlMs  ist .  die  liänfigste  «od 
desshalb  auch  dpe  am  geaauesten  gekannte^  1^  ist  es, 
die  baoptsacblich  die  Arachneidea  einnimiBt,  gis«rohnllch 
mit  einem  serösen  Eingüsse  in  den  iUrmreatrikeki  Mdet 
«ud  unter  den  Benennungen  vn^en  Ko^ma$semmil^  Mmgf 
KoftfpMusersucki ,  Jfydmc^Mus,  HydrmepkäiUk ,  OtCw  be» 
adbriebea  wurde.  Es  wird  nicht  am  «nreekten  Platze 
seyn,  hier  ein  fliicfatiges  Gemälde  der  votsigliehstoi 
Erscheinangen  dieses  Leidens ,  das  unter  den  Kindern 
SO  viele  Opfer  wegrafft,  »i  entwerfen ,  mit  Bentoung' 
der  vielen  thetb  in  der  ftrztlichen  Literatur  niederge- 


\ 


^)  De  l'irritatioD  eoc(lpb«lique  de«  tf^tmB  «t0. 
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|(^M,  fhetts  mir  \a  inelttfet  Praxis  twyh^mictttti 

Gewfihalteli  k&aiügt  «fcli  die  Krftakhett  bei  Kind^ni 
T<Mr  ihimn  Äui^brache  durch  Torboten  an,  wornnter  ein 
Üiditig^ir  oddr  «ahaJteiider  Kopfschmerz  besonders  her- 
vortrftl;  Jtegleieh  bemerkt  man  Nelgän^  zrnn  Schlaf 
oder  ermfidende  Skhlaflosigkelt,  Verdriesslichkelt,  Mattlg^ 
k^)  Schwäche  )^erhdhte  SensibUitüt,  leichte  Krämpfe, 
SUsse  4ider  flucfat^e  Röthe  des  Gesichts,  ztfweilen  den 
Aufbruch  kleiner  trockener  Frieselbläcben  ohne  rothen 
Hof  fttiCIeSiehte,  ant  Rninpf  nnd  an  den  oberen  Glied- 
lüaasseii;  häufig^  ist  der  Puls  beschleunigt^  der, Appetit 
iMit^  iFiefaiehr  tritt  Ekel,  Erbrechen  neben  Verstopfttng; 
des  Stuhlganges  ein, 

"  DNer  fiiotrCtt  der  Krankheit  äussert  sich  manchmal 
durch  Frost  mit  nachfolgender  Hitze,  Steigernng  des 
Fiebers  und  der  oben  ang^f&hrten  Symptome;  sodann 
ersebeinen  der  Reibe  nach  folgende  Znfölle :  Kopfschmerz, 
^der  auweilen  sov  heftig  ist,  dass  die  Kranken  schreien, 
Hnd  wegen  dessen  sie  häufig  mit  den  Händen  nach  dem 
Kopf  greifen;  mannigfache Stornngen  der  Geisteskräfte, 
dl#  sdten  bis  zum  letzten  Augenblick  frei  bleiben; 
Verlust  des  Rewusstseyns,  Delirien,  häufiger  stille  und 
ftfiehtlge,  als  heftig^  und  alldauernde ;  zuweilen  Schlaf- 
losigkeit oder  unruhiger,  ftnterbroehener  Schlaf ;  häufiger 
fiefidhng,  mehr  oder  weniger  tiefe  Schlummersucht.  -* 
Sdiwere  und  ungleiche  Senkung  der  Augenlider,  stiere 
iKler  konvulsivisch  bewegte  oder  schielende  Augen,  ge- 
w5h«lieh  erweiterte  Pupillen,  Veränderung  der.Gesichts- 
elge,  abwechselnd  Blässe  und  Rdthe  einer  oder  beider 
Selten  des  Gesichtes;  zuruckgebengte  Lage,  der  Kepf 
ist  ruckwärtsgezogen ,  -der  Kranke  kann  ihn  nicht  er^ 
(i^en ;  nieht  selten  all^meine  oder  Iktliche  Zuckungen, 
Zahnknirschen,  Trtemus,  sehr  veränderlidie  Respiration ; 
—  der  Puls  ist  voll,  entwickelt  oder  kleii|,  zusammen- 
gezogen, unregelmässig,  im  Anfiemg  mehr  oder  weniger 
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freyuent, :  spater  verlangsamt^  nur  $0^  72^  TO,  80  SeUigt 
in  der  Minute;  nach  einigen  Tagen  VilrA  er  von  Neuem 
häufig  und  schlägt  120,  UO,  150  und  lOOmai  in  der- 
'selben  Zeit;  I^ippeu  upd  Mund  trocken,^  Zunge  rotk 
oder  weiss,  Durst;  das  Schlucken  oft  erschwert,  Ekel 
und  Erbrechen ;  Unterleib  ohne  Spannung  und  Empfiadr 
lichkeit  oder  gespannt  und  gegen  Druck  empfindlich; 
Verstopfung;  grünliche  und  übelriechende  Stuhlgänge; 
der  Urin  veränderlich ,  mit  schleimigem ,  kleienartigeim 
Sodßnsatz, 

Die  Krankheit  zeigt  An  ihrem  Verlaufe  viele  Ver- 
schiedenheiten :  sie  endet  zuweilen  in  der  ersten^  häufig 
)n  der  zweiten,  selten  in  der  dritten,  mfuiichmal  aui^ 
erst  in  der  vierten  Woche. 

Die  anatomische  Untersuchung  des  Kopfs  lässt 
ineistens  Ueberfiillung  der  Blutgefässe,  mehr  oder 
iveniger '  deutliche  Spuren^  von  Entzündung  der  Spinn-  , 
webehäut,  besonders  gegen  die  Basis  cranii  hin,  O 
einen  mehr  oder  weniger  beträchtlichen  serösen  Ergusa 
in  den  Ifirnventrikejn  i).  s.  w*  erkennen. 

Hier  reihen  sich  ungezwungen  dreierlei  A^n  von 
Hirureizung  an^  die  in  gewissen  Beziehungen  von  der 
eben  i^^esehildertenForm  ab^^eichen,  die  ich  iibrigeusdes»- 
halb  blos  andeute,  weil  sie  schwer  mit  WurnaizufiyileB  z« 
verwechseln  sind.  Hierher  gehört  zuerst  i»ß  Bervos# 
Fieber,  wo  dpr  Kopfschmerz,  das  Aufsphreien,  die  er* 
welterten  Pupillen^  die  Schlumpiersucht  gewöhnlich 
fehlen,  aber  die  Delirien  ße)ir  ausgezeichnet,  Flocken- 
lesen und  eine  Reihe  von  sehr  verschiedenartigen  ner;rÖ8eii 
Symptomen  vorhanden  sind.  Man  könnte  diesen  Zustand 
ab  eine  subakute  Reizung  des  Hirns  und  $einer  Haute 
betrachten* 
Die  zweite  Krankheitsform,  deren  iph  bij^  zu  erw&bneii 


'*')  Di^ss  zeigen  die   zahlreicfien   Beobacfatangen   von   Pakbut- 

PtJjCHATfiJLBT  Uni!   MaRTINET. 
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iiftbcf,  M  eine  mehr '  cAer  wenfger  betr8cbäicb(^  Eni* 
s^dnng  der  Aracbiiofdea;  liter  tst  der  Kopfiscbmeri 
iiiiertraglleli ,  das  Delfrium  heftige,  rasend^  daa  Fieber 
besrtiändlg  bfftfg^,  das  Cfeisfcht  rotb,  dos  Awg^e  funkelnd, 
rerstört,  die  Pupille  vereng^ert  etc.  Dfess  ist  die 
Pkrenesle  der  Autoren,  oder  nach  Parent  und  Martinkt 
M^  SpiJiowebehautentzündung  der  Konveiität  des  Hirns. 

Die  dritte  Form  ist  die  Entzündung  der  Himsubstans 
ielbst,  deren  wesentliche  Merkmale  Pimel  zu  geben 
yersuebt  hat.^)  Ihm  zufolge  unterscheidet  sie  sich  durch 
einen  gelindern  Verlauf,  einen  stumpfem^  flilchtigem, 
tiefern  Kopfschmerz,  weichen,*  schwachen,  unregel- 
mässigen Puls,  heftiges,  anhaltendes  Delirium,  Empfind- 
lichkeit des  Gesichtssinnes,  apoplektischen  Zustand  etc« 

4.  Sehr  akuter  Reizzustand  des  Gehirnes.  Diese  Art  des 
Kopffiebers  verdient  wegen  derRascbheit  des  Verlaufes 
und  der  damit  verknüpften  dringenden  Gefahr  die  vollste 
Attfmm'ksamkeit  der  Praktiker.  Es  ist  diejenige,  welche 
inan  Hydroeephalüs  peraciOus  genannt  hat ,  der  Waierr 
stroke  der  Engländer.  ^  Einen  richtigen  BegriflT  von 
Atoseif  Krankheit,  die  ich  mehreremale,  namentlich  ein^ 
mal  bei  einem  achtmonatlichen  Rinde,  gesehen  habe, 
geben  die  Beobächtiingen  1,  2,  S,  4,  5,-6,  8,  24  und  25 
in  G^is'scben  Werke,  die  erste  und  zweite^im  Anhange 
der  Abhandlung  von  Cbeymk,  "^^^  die  schon  erwähnte 
Epidemie  zu  Genf,  'f^*^  ein  von  Brescust  im  Bulletin  * 
de^  Societe  m^dicale  d'^mulation  de  Paris  mitgetheilter 
Fali  t)  änd  ein  von  Dr.  Powell  bekannt  gemachtes 
B€ä0pieL  tt)  '  Dieses    Leiden    kommt   gewöhiil  ich  im 

*)  Nosographie,  Tom.  IL   p.  410« 
**)  6oELis^8  Wasscrschlag. 

^^^)  .AxL  essai  oo  bydrocepbalos  acotas«  Ediob.  1808*  und  A  aeeoad 
eaaai  ete.    Dübl.  1815. 
^if^^)  Journal  de  Corvisart  etc.   Tom.  II.  p.  Ida  und  S43. 
t)  Journal  de  Leroux  etc.   Tom.  XXIX.   p.  151. 
-hi-)^edicttl  trdnsactioua    publ.  by  the  College   of  pbyaictjiiis  of 
London.   1815.  Vol.  V.   p,  a<H>*        - 
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aiMle»  MbMitfiikte  tm,  jdbch  hat  nta  M  auch 
JM  swet^^  vier-9  adbt-  wul  mhBJUidfeii  Kbidieni 
«cbtet  Die  ITroadieR  sind  sekr  dnakd^  mekrere  Male 
war  die  Krankiieit  Folge  des  ackiiella  Zarack^hretena 
^es  akvten  odejr  chnndadieQ  Ex^aathems. 

Dia  EracheiiHiiigeB  dealen  aof^eioh .  efai  adiwerea 
fieUmleidaa  aa:  wied^rtolta  Zadiaii|f6n ,  Bataabtnig;) 
ficdduiniiiersaeht )  üaemj^adHehkeil ,  faia%er)  mireicai- 
aiäaaig^er  Pals,  dazu  geselleii  «{ch  entweder  aogMah 
0^r  apaler  GericbtaUaase,  Vereogerang^  oder  Brwi^eraai^ 
der  Pupillen,  Schielen,  Krbreehen,  hdrfnderter^  haafiger 
and  unregelm&Mlger  Athem,  Lähmung  beaoiriefs  ^r 
rediten  Seite  u.  a.  vr* 

Der  Tod  erfolgt  naeh  zeh%  swfilf,  yieraehn,  dreiaaig) 
«echaiinddreissig,  aefatund vierzig  Stonden,  zuweilen  am 
dritten  oder  vierten  Tag. 

Bei  der  Leiehenfiffnung  findet  aicb  fiiat  immer  eine 
hetraditliehe  Infiltration  einer  mehr  oder  weniger  Iwn^ 
aistenten  Flüssigkeit  zwischen  der  Arachuoidea  und  dar 
Pia  mater  auf  dem  gewehten  Theile  dea.Gebfaraes,  und 
in  den  Ventrikeln  eine  grossere  oder  geringere  Bfeage 
v«n  zuweilen  trühidr  Flassi^eit 

Nachdem  ich  so  an  der  Hand  einer  aoigfiUtigen 
BeobaditRng  die  versehiedenen  Arten  von  Reiznag  dea 
Clehima  und  seiner  hantigen  HoHea,  oder  mit  andern 
Worten  die  Hanptversehiedenheiten  dea  mit  d^kn  Knomi 
Kopffieber  bele^ra  Krankheltazastandes  angegeben  hidbe, 
wiU  ich  die  Sjrmptome,  die  zur  EilLenntniss  dieses 
Znstandes  dienen,  noch  einmal  durchgehen ;  diese  9^i<^a 
sind  f^ber  folgende: 

^.  q|43hr  oder  weniger  lebhafter  Kopfecbmen,  ge* 
jwohalichla  def  Stimgegend,  zuwellea  in  der  Hiaterhaupts- 
pder  in  der  Schläfengegend,  der  stechend  oder  drückend 
Ist,  durch  seine  Heftigkeit  den  Kranken  Klagen  und 
jGeschrei  auspresst  und  dieselben^  veranlasst ^  mit  den 
fänden  nach  dem  Kopf  za  greifen; . 
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dea  leiste»  Zeltrasai  dtr  Kraaklitft  anftr^t^ead ; 

a.  Delirium  fehlt  f o  rMf  Falieii ;  trfti  es  ein,  so 
ist  es  bald  stfil,  Mc)f({|;,  IhM  ftndMrender  u&d  neVtmt 
rtmeady  immer  sebr  reranderlidi ; 

4.  MtmvnMoBen  «nd  partielle  konralalvlscbe  Be« 
wegmigeD,  wie  SolmmhSpfett ,  Zähnkninicheii ,  Mtml* 
Uenune  ete« 

6.  «llg^mefftsoderAnllcheLUiimitigen,  seiteaadNMi 
fan  Anfang,  faftvfi^r,  aber  nicht  famner,  gegen  das  Ende 
der  Krankheit  eintieletid; 

4.  Erweiterung  der  Papillen,  aawelten  allerdfn|>;B 
sndi  Verettgcrvng '  detn^lben ,  oder  liefdes  abweehselnd, 
^er  eadlidi  Vereagerang  der  einen  Pupille  lieben  Er- 
w«tteTiing  der  andern  5  *) 

7.  Schielen  in  Feige  eines  kenvnlstviscihen  oder 
^raljtisetien  Znatandes  eines  Theilea  der  Angapfel- 
nfnkeln ; 

^  die  BenchaiBDnfaett  des  Pnbes  aufihHend  dnreh 
wtne  anftngiiehe  Fne^^nz,  mit  daranf  folgender  Ver- 
langsanHing,  die  kfirzere  oder  längere  Zeit  andanert, 
wtd  mf  weli^he  efnß  neue  ansseriordentllche  Häufigkeit 
iten  SkMage«  ftlgt*  In  lieien  PUlen  ist  ^m  Langsam- 
wmrfen  des  IMses  nieht  bemerkt  worden;  in  anderq 
tnnt  ifb  Htoigkeit  erst  wenige  Stunden  vor  dem 
•Tode  ^^^**) 

*)  In  Betreff  dieser  VerschiedenheiteD  vergl.  die  BeobachtuQfen 
▼on  Lettsom  (Memoirs  of  tbe  med.  society  of  London,  Vol.  I. 
p.  wa.)y  Matthey  (Annales  clinianes  de  Montpellier,  Tom-X« 
p.  188.),  TaoM^soit  (LoBdMi  med.  rarg^.  and  pharmac.  Repositor^ 
M  BUAROWB  «ts-lStt.  VnLL  Kro.  L)  and  das  Wark  1M^ 
PiiuuiT  «ad  JKUüTnvBT  p.  84.  ik  a.  w* 
.  **)  Dieser  Behaupicisg  liegen  die  BedbacliCiingen  von  Tajimi 
(Bibliotb^que  medicaie>  1?om.42.  p.  73.),  CARtticiiABi.  S«|Ith 
<a*rreätise  oti  Hydrencepbalos  p.  02)  und  Coirdst  (Bt^m*  sur 
rbydco-^cephale  p.66)  tu  Grande. 
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»«  UeMk^en  «Bd  iMbfe^ea  im  Acn&ng«  <ler  föank- 
lieil,  SymptoAe,  die  iaieb^  aber  «adi  g«gett  das  E«dte 
ittweileii.  wieder  eiwteUen  oder  nooli  zunefamett;   .  . 

la.  liartnaek^e  Vei^Wpfatig; 

11.  seMdimiges ,  weia^Iiebea,  Ueienartige«  HaM- 
aedtment. 

II.  In  den  Yerdanung^swegen  konmien  Terachtedeae 
Arten  von  Wundern  vor,  die  nicht  alle  auf  dieselbe 
Weise  die  Gesundheit  stdren.  Die  BandvArver  siad 
mehr  geeignet^  zu  VerwecbskiBgeBinit  andern  ehranlscheii 
Leiden  Veranlassung  zu  geben,  als  mit  akuten  Kraak> 
Reiten.  Der  Haarwnrin  giebt  seine  Gegenwart  dunsk 
iMrine  KranUieltaeracheinungen  zu  erkennen,  wenigstens 
scheint  mir  dless  aus  der  Iiekannten  Struktur  dieses 
Tbieres  und  aus  seiner  konstantm  Gegenwart  im  Blind- 
darm  des  Menschen  hervorzugehen.  Letztere  Bdmuptmtg 
beruht, auf  den  vielfältigsten  IJntersuehungen.  So  oft 
leb  noch  im  Blinddarm  Haarwurmer  gesucht  habe,  ao 
oft  habe  ich  auch  solche  gefunden.  Ich  ubecseage 
bievon  mebie  Zuhörer  jedes  Jabr  in  meine»  anatemiBch^ 
Yorlesungen;  an  welcher  Krankheii  audi  ein  Mensch 
l^estorben  seyu  mag,  stets  kann  nmn  diese  Beobachtung 
machen.  Idi  erinnere  mich,  diess  vor  acht  oder, neun 
Jahren  in  dem  Leic^mame  eines  Meis^hen  nacbgewiesto 
ZVL  haben,  der  im  trunkenen  Zustande  von  einem  Fieber- 
froste ergriffen  wurde  und  mitten  in  der  blul^endsten 
Gesundheit  starb.  Die  A^ariden  haben  gewöhidlick  im 
Mastdarm  und  im  lin^Len  Theile  des  Colon  ihren  Sita. 
Die  Symptome,  die  sie  erregen,  bestehen  meistens  nur 
aus  Lokalerscheinungen.  Die  Spulwürmer  halten  sich 
.gewöhnlich  in  den  ^dünnen  Gedärmen  auf  und  bringen 
liieht  blos  lokale  Erscheinungen,  scmdem  auch  ver- 
schiedene Zußdle  hervor,  die  auf  dem  sympathlschea 
Siaflusse,  den  der  Reizzustand  des  Darms  ausübt,  be- 
ruhen. l^Jntersuchen  wir  die  Verkettung  der  Krankbeits- 
eraelieinungen. 
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Um  eltier  gi^wissen  Menge  Ton  Spntirftmeni  min 
Avfeirthftlte  zu  dienen ,  raüsmen  die  dünnen  Gedirme  M 
einem  besondern  Znstande  sich  befinden,  der  ef  ne  nähere 
Betraehtung:  verdfent.  Dieser  Znstand  scheint  anf  einer 
lefeblen  Rekiung  der  Sehlefnhant  zn  bernben,  die  znr 
Absonderung^  einer  reichiiefaeren  Mengte  jener  dicken^ 
xifaen,  gelUiehgrauen  FInssigkert  Veranlassung;  ^Ird, 
welche  g;ewobnlich  die  Intestinalwandnngen  schlüpfrig; 
erhält.  Unter  dem  Einflüsse  dieser  Disposition  entstehen 
dfeSpnlw&rmer,  Tcrmehren  sich  mehr  oder  wenig;er 
sckmeH,  nnd  werden  Ihrerseits  die  Ursache  einer  langten 
Reibe  von  yerschiedenartlg^en  Zofiillen,  die  sie  durch 
Ihre  reizende  Einwirkung;  anf  dIeSchleiramembran  henror» 
rafen,  nnd  deren  Ich  jetzt  näher  erwähnen  werde« 

Es  kommt  nicht  viel  darauf  an,  ob  dieser  oder  jener 
RelK  auf  die  Verdaunngswege  wirkt;  die  Wlrkung;eB 
des  Reizes  zeigen  Immer  grosse  Aehnliehkeit.  So  Ist 
die  Entzündung  der  dünnen  Gedärme  häufig  die  Quelle 
ataxischer  Krankheitserscheinungen,  selbst  solcher,  die 
das  Kopffieber  charakterisiren.  Musste  ich  nicht  furchten^ 
diese  Abhandlung  ober  die  Gebühr  auszudehnen,  so' 
wirde  Ich  die  Geschichte  einer  jnngen  Dame  ron  Beehtiühm 
Jahren  erzählen,  die  nach  wiederholtem  Erbrechen  tn 
ein  tiefes  Coma  fiel,  mit  langsamem  Puls,  Erweltemng^ 
der  Pupillen  etc.;  bei  der  Leichen&ifnnng  fand  ich  das 
Gehirn  yollkommen  gesund,  wihrend  der  Zwölffinger- 
darm und  die  GallcnUase  Im  höchsten  Grade  sick  ent* 
ztndet  zeigten. 

Aller  Wahrscheinlichkeit  nach  werden  die  ter- 
schledenartigen  Zufälle,  die  nach  der  Ansicht  der  meisten 
Praktiker  durch  die  Wärmer  hervorgebracht  werden, 
durch  die  Reizung  der  Intestinalschleimhant  vermittelt; 
ich  sage  —  der  meisten  Praktiker  —  well  nlclit  alle 
die  Wurmer  für  schädlich   halten,   wie  Bloch  *^   nnd 

'0  In  der  von  der  königl.  Societät  der  Wbscnschaflen  sii  Kopen- 
bagen  Im  Jahr  178ß  gelirönten  Preisschrift. 
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Rwh;  *)  dkM  «taiMo  gkh  rwußl^Mk  daftiif^  dass 
veHkomven  gesunde  Kinder  dfteni^  wenn  sie  v«rB  etner 
scbweren  Krankheit^  ebieni  akiiteB  Euntbem  belrilen 
werden,  Wäraner  in  jOeiaUcber  Mevfjfe  gtmz  unerwartet 
ausleeren;  alleia  di^ Äbwaseiilielt  deijenlgeu Symptome, 
die. ihre  Gegenwart  vermHtben  lasse«  kdnne«,  beweist 
tlur  so  viel,  dass  bfer  der  Eintritt  der  krankhaften  Er« 
jM^einungen  niclit  alletn  vouderAnweseirtieltder  W&rmer 
im  Darmkanal  abhängt,  sonderu  das  Ergebniss  des  Grades 
der  Reizung,  die  sie  verursaeben ,  ist.  Es  ist  begreif-^ 
lieh ,  wie  die  Würmer  in  eittigen  Schlingen  des  Darm* 
kanales  sidi  aufhalten  können,  olwe  irgendeine  Störung 
des  Wohlbefindens  nur  Fo%e  zu  haben.  Wo  giebt  es 
eine  Crsadie,-  die  gann  konstant  und  nnansbleiUioli 
i^ine  bestimmte  Wirkung  tm  Folge  hat?  Wie  oft 
pAssiren  si^arfe  retaende  Nahrnngsmitlel  den  Magen, 
oluie  eine  Entzündung  desselben  zu  erregen?  Darf  man 
dfiwhelb  ^  weil  die  Wurmer  anter  gewissen  Umstanden 
keHie  auffoUeude  Störung  der  organischen  Verriehtnngen 
vemrsacheii^  annehmen,  dass  sie  ubeAanpt  nie  Schaden 
bringen?  Nach  meiner  Meinung  müssen  ste  vielmehr 
durch  ihre  Anzdil,  durch  Ihre  vi^ftichen  Bewegungen, 
durch,  ihr  Saugen,  durch  die  Belästigni^,  weiche  sie 
vernmaclien,  die  Schleimmembran  reizen,  kltzeltf  und 
erm&den,  und  so  den  Reiztustand  vermehren,  zu  dem 
dieselbe  ohnebin  so  sehr  geneigt  ist. 

Obgleich  ich  übrigens  den  Würmern  einen  mächtigen 
Einfluss  auf  den  Cksundheitszustand  der  sie  bder^ 
bergenden  Individuai  zugesteb«,  so  l>ln  ich  docb  weit 
entfernt,  zu  glauben,  däsd  ste  gewisse  schwere  Ver- 
letMngen,  wie  die  purchl>obrang  der  Wandungen, 
Wdehe  sie  einschliessen ,  zu  Stande  bringen  können.. 
Mettt  Fiennd  Cituvsii«umn  hat  den  wahren  Ursprung  dieser 


**">  ObMrvatioiit  npon  wonn#.  M«dteal  i»qitiriei  and  dbsenrstions. 
VoLLp.  2lf. 
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0ilWlii(M»i  Yeiftiri^HpmgeA  Mir  gnt  — gmrt^t*)  Bit 
besonderer  Entalliidung^ziiataiid  b«t  dtom»  Art  von  De» 
generati^a  in  aeieein  fiefolg^e^  lolk  will  »iclil  ttagse^t 
das»  die  Würeief  dieee  Art  Ken  deeerganblreDder  Bot^ 
9^mi^ng  efiiölieii  vad  aMgem  kinntM ;  aber  idi  kana 
Bicbt  glauben  ^  dasa  aie.  fiir  aich  allein  die  DarmliiBte 
anfrefliaeii  und  durebhohreiK  Mi  liiübe  Erwel^ungei^ 
Peifipirationea  dea  Magens  und  eelbat  dea  Oeaopbagna 
gfsebea^  ebne  dabei  dureb  de«  gaff«en  Traetna  ialeatf- 
nomm  etnem  ela^dge»  Spuliwueai  begegnet  ra  aeya. 
Die  Würwi^r  können  bier  nur  ala  eine  Kompl&atioa 
betrachtet  werd(^a>  beaendera.  wen»  tbrer  nicht  rfele 
«ind.  ^ 

fiUe  Reiznng  der  OanKUMe,  die  dvrdi  die  As« 
%yeaenh^k  dieaer  lebendigen  ffenrien  Karper  benrofw 
getufea  oder  erbSbt  wird^  ist  die€laeUe  der  reracbiedeii^ 
aten  aympatkiaclieR  Encbefaiiingen.  Die  Baabachtung 
liefi»rt  die  vialfaehateii  Beweise  far  diese  Brtauptnag. 
Nehmen  diese  syropatlüsdien  Regungen  ihre  Riditung 
gegen  das  Gehirn,  sa  bringen  0te  die  meisten  Erscliei«- 
aungen  des  Kepffiel»ers  herver;  der  Arai  kana  im  Be« 
treff  des  wahren  Charakters  der  Krankheit  irregeleitet 
werden,  in  Folge  davon  Tersäamen,  dem  wirklichen 
Grunde  derselben  nachzuspüren ,  und  so  einen  Zustand 
idch  Ter^Umnierff  lassen:^  der  aiebnell  tddtlicb  werde» 
kann« 

AUe. Zeichen  des  tdiepatfciscben  Reisaastand^  des 
Gehirnes  können  leicht  auch  durch  die  Gegenwart  von 
Würmern  in  den  Terdauungswegen  erregt  werden.  Es 
giebt  selbst  welche,  die  ganz  besonders  von  der  letztem 
Ursache  abs»ubängen  und  sie  an  eharabteristren  selieinen, 
8o  sind  das  Erbrechen,  nnnih^r  and  dureb  ermltdcnde 
Träume  unterbrochener  Sehfaif,  Kepfiiehmerz,  erweiterte 


'*'>  ÜMecine  pratiqa»  eclairee  |>ar  ranaUme  |Milboli«lf^|ae  e«c. 
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PtaptlleB,  BetaM»  In  derKMe,  ZUinelutfneteti,  utiregel* 
vi&csiger  Pak  und  dergleichen  Respiratioa  etc. ,  lauter 
Anzeicbeii,  die  nach  den  Anga,ben  der  anerkannleateia 
Atttereu  die  Gegenwart  von  Darmwurmertt  anzeigen.  ^ 
Aber  diese  Aeholichkeit  bescäränkt  ,slcli  nicht  aUein 
auf  die  Vorlieten ;  aocfa  der  Betäuinhgsziistand,  **}  die 
Delirien,  ***)  die  Konvulsionen,  f)  die  aPgemeinen  oder 
Ertlichen  Lähmungen  ff}  köanea  von  dem  durch  die 
W&rtter  Itervorgebrachten  Reize  aaf  dieDarmwandungen 
«bbangen*  Die  Reizung,  weiche  diese  Tblere  bewirlien^ 
aimulirt  die  verschiedenen  Fofmen  des  KopflSebers. 
J.  P.  Framk  erzählt  einen  Fall  von  einer  periodischeit 
Schlafsucht  bei  einem  dreizehnjährigen  Kinde,  die  mit 
dem  Abgang  einer  grossen  Anzahl  von  Spulwürmern 
akh  hob.  Dabei  bemerkt  dieser  berühmte  Arzt,  dais 
Dr.  J.  ViKKti  ihm  mehrere  andere  Fälle  der  Art  mit- 
getliiüt  habe.  ^  Van  »cn  Bosch  erwähnt  eines  Jünglinge 
der  an  etnem  Coma  ingU  waA  andern  ad  eine  Phrenesie 


*)  &  besonder«  Vait  dbk  Bosck  (Histoiia  constitutionis  epide« 

Btcae  veimiiHisae  etc.  p.S88,  -294  und  a^d.)   und  Breka  i# 

$^ner  AMiandluiif:  über  die  Wurmkraiikbelt. 
**>  YcrKl.  die  Beobachtuogenvpn    Marbkchal    (Anc  Journ.  de, 

Medecine  Tom.  XXIV.  p.  519)  nndMANGON  (Journal  g^neral  df 

Medecine  Tom^  67.  p.  74  ett.). 
*••)  Vergl.  die  Beobachtungen  von  Marssghal  (Anc.  Journ.  T.  3aj 

p.  46),   I>AQüm  (ibid.  T.  34,'  p«15l},  GiRAtDT  (Journ.  g^iner# 

T.  3i.  p^l51.)  and  J.  F.  F^a«^  <£pl|ome  de. nur«  bom.  morb* 

P.  11.  p.  181  etc. ) 
t)   Vergl.  die   Beobachtungen   von  Frommann   (Ephem.   naturae    ^  , 

curios.  Dec  prima.  An.  VI  — VII.  obs.  187),  jACERSCHMtD  (ibid. 

dec.  tertia,  an.  III.  obs.  99),  Kich.  Orajh  (Philosoph,  transact. 

et  coBiment  de  rebus  gestie   T.  X.  p.  27  j,  Stoix  ( Ratio  me*    ' 

dei^y  P.  IV.  p.  469)  und  &AirriU£](  de  Claubry,  dein  Vitte» 

(Jonrn..  giuer.  T.  63.  p.  299  ejc). 
i\)  Jägmrschmid   (Eph.   nat.   cur.  Dec.  tertia  ann.  IIL  obs.  194), 

Marbschal  (Anc  Journ.  toni.30  p.46),  Dupau  (Anc.  Journ. 

tbm.  80,p.344  etc.) 
tH*)  Interpretationea  clinicae  observationuin  selectaruw  etc.  p,  39a 
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ttuliBeiiiett  2ii Allen  erkrankte  un4  achndl  genas,  nach^ 
dem  eine  grosse  Menge  von  Wnmiem  entleert  war.*) 
Ein  Knabe  von  vierzeben  Jabren  wurde  von  Brust* 
schmerzen,  hernach  von  Kopfweh  und  Delirien  befallen^ 
verfiel  später  In  einen  tiefen  Schlammer,  stiess  dorcb^^ 
bohrende  Sebrele  aäs,  der  Pols  wurde  sosamnienge-^ 
zogen  u.  8.  w. ;  die  Krankheit  entschied  sich  günstig 
tinter  Schwelssen  und  dem  Abgang  von  mehr  als  vierzig 
Würmern.*^  Ein  kleines  vieijahHg^  Madchen  wurde 
von  Konvulsionen  und  Delirien  befallen,  wurde  blind 
«nd  stumm;  wurmwidrige  Mittel  stellten  sie  wieder 
her.**'*')  Ein  Madeben  von  zwölf  Jabren  redete  plötzlich 
irre,  die  Pupillen  erweiterten  sich  u.  s*  w.,  man  glaubte 
es  mit  einem  Nervenfieber  zu  thun  zu  haben.  Giraüht 
bewirkte  den  Abgang  von  vielen  Askariden  und  das 
Madchen  war  hergestellt.  Sechs  Wochen  später  wurde 
das  Mädchen  blind;  man  nahm  wieder  zu  den  wurm« 
widrigen  Mitteln  seine  Zuflucht,  ,und  auch  diessmal  mit 
Erfolg.  Endlich  war  diese  Kranke  nach  beinahe  regel- 
mässigen Zwisehenräamen  der  Reihe  nach  verrückt, 
blind,  taub,  stumm ;  immer  halfen  die  Wurmmittel,  und 
durch  sie  brachte  man  es  endlich  dahin,  über  die  Krank- 
heit vollkommen  Herr  zu  werden,  f)  Bei  eioem  Kinde 
Von  neun  Jahren  zeigten  siel)  folgende  Krankheits- 
erscheinungen:  Ohnmacht,  Bewusstlosigkelt,  Erweiterung 
der  Pupillen,  Erbrechen,  Konvulsionen,  Lähmung  der 
ruhten  Seite ;  die  Wiederherstellung  erfolgte,  nachdem 
beinahe  neunzig  Würmer  abgetrieben  waren,  tt)   Brera 

*)  A.  a.  O.  p.  31». 

^   Marbschai.  (Anc.  Jonm.  de  M^dec.  t  30.  p.  49). 
***)  Hannaeüs  (Eph.  nat   cor.  Dec.  secunda.  Ann.  T.    obt.  170). 
Vergi   auch  einen  ähnlichen  Fall  von   VAifDBAHoifDB  (Anc. 
Journ.  de  M^d.  t.  10  p.  129). 
t)  Journ.  g^ner.  de  Med.  t.  21  p.  151. 
tt)  Jonrn.  gener.  de  M^d.  t  67  p.  76. 
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verncbert,  bei  «Ineni  etwa  rtem^hrigett  MideheM  litt 
Symptome  der  inneni  Kopfwasseraiiclit-  gtseiiea  mmA 
die  Kranlilieit  mit  Wnrmrnittelo  beseitigt  m  halieii,  die 
deu  Abgang  mehrerer  Spulwürmer  bewirkten.^  Mimni 
erzählt  in  seiner  Dissertation  über  den  IfydnfeepAmius 
acutus  die  Geschichte  eines  zweijährigen  Kindes,  liet 
dem  die  Würmer  diese  Krankheit  ^imolirten.  Der 
kleine  Patient  starb ;  kanm  eine  halbe  Unze  Sermn  fand 
sich  in  den  Hirnventrikeln ,  während  die  Gedärme  eine 
grosse  Menge  von  Spulwürmern .  enthielten.  *♦)  In 
Lermikier's  medicinischer  Klinik  findet  sich  eine  Beob^ 
achtnng,  wo  bei  einem  jnngen  schwächlichen  Subjekte 
Kopfschmerz,  erweiterte  Pupillen,  Irrereden,  Aufschreien 
u.~  8.  w.  von  einer  Reizung-des  Darmkanals  herrihrteii, 
an  dessen  Entstehung  ohne  Zweifei  sechzig  Spulwürmer 
vorzüglich  Schuld  waren.  Oft  trat  in  Folge  einer  grossen 
Anhäufung  von  Würmern  in  den  Gedärmen  der  Tod  mR 
schrecklicher  Eile  ein.  Diess  beweisen  viele  BeolK 
acbtongen,  besonders  die  von  CouRBON^PtauzEL,  *^ 
Gaültier  de  Claübry,  dem  Vater,  f)  MANOontf)  ^'  •* 
Die  von  ihnen  erzählten  Fälle  rufen  mir  mehrere  Uat- 
liehe  ins  Gedächtniss  zurück,  besonders  ein  Kind,  das 
von  Zuckungen  und  den  heftigsten  Kopfsymptomeu  er- 
griffen, zu  einem  Apotheker  gebracht  wurde,  der  ihm 
beruhigende  Mittel  gab.  Der  kleine  Patient  starb  fast 
augenblicklich,  und  die  Eltern  beschuldigten  das  ge-, 
reichte  Opium  als  die  Ursache  des  Unglücksfalles.  Zwei 
meiner  Kollegen  nahmen  mit  mir  die  Leiehenl^ffnung 
vor;  das  Hirn  war  gesund,  die  Bruslt  zeigte  nichts 
Krankhaftes,  aber  der' Darmkanal  war  ganz  voll  von 
Spulwürmern,   es  waren  deren  so  viele,  dass  wir  es 

*)    A«  A.  O«  p.  221. 

**)  Obs.  et  reflex.  aar  rbjdrocepbaie  aigne  p.  9Sa 
*^  Journ.  de  Corvisart,  liBRomc  «t  Bonm.  t  12.  p.  3. 

t)  Joara.  ebener,  t  03.  p.  299. 
tt)  Joarn.  gen^r.'  t  67,%p.  72. 
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mterHeilsen,  nie  tu  asitilen.  Hoch  metit  F&lle  hier  zu 
liefern,  'Wlirde  totr  iiherflasslg  i^ctieinen ;  ich  halte  nicht 
für  ndfhig,  die  selbst  g^esehenen  liier  zu  erzählen.  Sie 
bürden  nur  eine  überfliisstg;e  Stütze  der  Behauptung 
seyn,  däss  die  Würmer  des  Darmkanales  die  meisten 
Symptome  des  Kopffiobers  zu  6rre^n  im  Stande  sind. 

III.  Dl6  im  Vorhergehenden  nachgewiesene  Aehnlich- 
kett  zwischen  den  Symptomen  des  Reizzustandes  des 
€ehfmes'iind  den  Wurmbeschwerden  kann  unaufmerk- 
same Aerzte  leicht-  zu  Irrthümern  veranlassen ;  selbst 
die  geschicktesten  und  besonnensten  Praktiker  könnte  , 
sie  irreführen,  wenn  nicht  einige  durch  die  Erfahrung 
sanktionirte  Unterscheidungszeichen  davor  sicherten. 

Der  Abgang  von  einem  oder  mehreren  Würmern 
Ist  zwar  das  sicherste  Zeichen,  dass  diese  lebenden 
fremden  Körper  im  Darmkanal  vorhanden  sind;  aber  , 
dfess  Zeichen  fehlt  oft,  die  Zufälle  zeigen  sich  häufig, 
ohne  dass  man  hieran  sich  halten  konnte.  Somit  muss 
man  zur  Feststellung  der  Diagnose  zu  andern  Mitteln 
seine  Zuflucht  nehmen. 

Cs  gibt  kein  pathognomonisches  Zeichen ,  wodurch 
die  Von  Würmern  herrührende  sekundäre  und  die  primäre 
HimaifektioA  sich  unterscheiden,  nur  durch  das  Zu- 
sammenfassen der  anamnestischen  Umstände  und  der 
gegetitvärtigen  Symptome,  der  Art  der  £ntwickelung 
tind  des  Verlaufes  der  Krankheit  gelingt  es,  sie  nach 
ihrem  Wesen  und  Sitze  zu  erkennen. 

1.  Am  meisten  sind  nach  allgemeiner  Erfahrung  zu 
Wurmerri  geneigt  Kinder  von  lymphatischem  Tempera- 
ment, schlaffer  und  mehr  schwächlicher  als  starker 
Leibesbeschaffenheit.  Zu  Reizzuständen  des  Gehirnes 
dagegen  sind  vorzugsweise  geneigt  kräftige,  lebendige, 
mit  sanguinisefaeoi  und  irritablem  Temperament  begabte 
Sttbj^te. 

4.  Die  erstem  haben  elüefi  dicken  aufgetriebenen 
Unterleib   und   essen   viel;    die  letzteren    haben    einen 

10* 
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dicken  Ko{)f  und  einen  Gesichtswinkel,  der  mehr  oder 
weniger  einem  Winkel  von  90  Graden  nahe  kommt.    - 

3.  Kinder,  bei  denen  schon  öfter  Würmer  vor- 
kamen, sind  meiir  als  andere  in  Gefahr,  von  Neuem 
daran  zu  leiden;  die  genauesten  Nachforschungen  dürfen 
nicht  unterlassen  werden.  Es  ist  eine  nur  zu  sehr  ans* 
gemachte  Thatsache,  dass  die  Neigung  zu  Hirnleiden 
erblich  ist,  so  dass  öfters  mehrere  Kinder  einer  und 
derselben  Mutter  daran  zu  Grabe  gehen.  *)  Es  ist 
somit  zweckmässig,  in  dieser  Rücksicht  Erkundigungen 
einzuziehen. 

4.  Mädchen  leiden  mehr  an  Wurmbeschwerden,  die 
Knaben  häufiger  an  Hirnaffektionen. 

5.  Letztere  Krankheit  entsteht  oft  in  Folge  von 
schädlichen  Einwirkungen  auf  den  Kopf,  durch  Er- 
schütterung, durch  einen  Fall,  durch  die  Sonnenhitze, 
oder  auch  von  einer  Unterdrückung  der  Transpiration 
des  Kopfes  oder  des  Nässens  hinter  den  Ohren,  oder 
von  einem  schnellen  Vertrocknen  des  Milchschorfs,  vo» 
einer  Unterdrückung  des  Grindes  u.  s.  w. 

Die  Entstehung  von  Würmern  wird  im  Allgemeinen 
durch  alle  allgemein  schwächend  Wirkenden  Umstände 
begünstigt,  besonders  durch  schlechte  Nahrung,  dureli 
den  Genuss  schwer  verdaulicher  Speisen,  schleimiger 
Vegetabiljen ,  von  Backwerk,  gesalzenem  geräucherten 
Fleisch ;     ebenso    muss     der    Missbrauch    excitirender 


*)  Die  Beobachter  erzählen  viele  Fälle,  wo  ^die  hitzige  Him- 
Wassersucht  bei  mehreren  Kindern  derselben  Familie  sich 
entwickelte.  Auch  ich  kenne  manche  solche  Fälle  aus 
meiner  eigenen  Erfahrung.  Eine  sdhr  interessante  Beob- 
achtung P.  Frank's  scheint  zu  beweisen,  dass  hier  der  Ein- 
fluss  der  Mutter  den  väterlichen  überwiegt.  Ein  gesunder 
-Mann  hatte  von  seiner  ersten  Frau  neun  noch  lebende 
Kinder ;  zum  vierten  Mal  verheirathete  er  sich  mit  einer 
robusten  Frau,  die  ihm  fünf  Kinder  gebar;  diese  fänf  allB 
starben  im  ersten  Jahre  ihres  Lebens  an  Hydrocephalus 
(Ephome  de  cur.  hom.  morb*    T.  lY.   p.  337.). 
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Mittel  erwfthnt  werden.  Van  Doeveren  bemerkte  sehr 
richtig ,  dass  der  wiederholte  Gebrauch  Ton .  Abfuhr- 
mitteln die  Wurmbildang  befordere.  *) 

ü*  Bei  Kopfaffek;tion  kann  man  wohl  einen  empfind- 
lichen Unterleib  finden;  aber  wenn  viele  Würmer  den 
Bauch  einnehmen,  gewinnt  dieses  Symptom  ein  ganz 
anderes  Ansehen.  Der  Schmerz,  den  der  Kranke  da- 
selbst Verspürt,  ist,  wie  wenn  er  von  einer  Zerreissung, 
einem  Durchstechen  der  Darmhäute  herrührte.  Diese 
peinliche  Empfindung  macht  sich  besonders  bei  leerem 
Magen  fühlbar  und  hört  auf  den  Genuss  von  Nahrung 
«nf.  Zuweiten  fiiblt  man,  wenn  die  Bauchwandungen 
sehr  dünn  sind,  durch  diese  hindurch  eine  Art  von  wellen- 
förmiger Bewegung.  **) 

7.  Im  Beginn  des  Kopffiebers  ist  sehr  häufig  Er- 
brechen zugegen.  Bei  der  Wurmkrankheit  ist  diess 
Symptom  seltener  und  findet  sich  fast  blos  in  dem  Falle, 
wenn  die  Würmer  in  den  Magen  eingedrungen  sind 
und  einen  ungewohnten  Reiz  auf  denselben  hervor- 
bringen; in  diesem  Falle  leert  das  Erbrechen  meistens 
eines  dieser  Thiere  aus. 

8.  Bei  Hirnleiden  ist  die  Esslust  vernichtet ;  bei 
Wurmbeschwerden  gewöhnlich  gesteigert. 

9.  Bei  primärer  Afifektion  des  Hirns  sinkt  der  Unter- 
leib ein  und  wird  platter;  Goeus  hat  mit  Recht  auf 
dieses  Zeichen  besondern  Werth  gelegt.  Sind  viele 
Würmer  in  den  Gedärmen,  so  ist  der  Bauch  hart,  ge- 
spannt, aufgetrieben ;  es  machen  sich  Blähungen  bemerk- 
bar, und  es  findet  Aufstossen  Statt. 

10.  Das  Kopffieber  ist  fast  immer  mit  Verstopfung 
•  verbunden,   und  wenn   Ausleerungen   Statt  finden,    so 

sind   sie,    wie  Fothsrgill  bemerkt,    grünlich   und   mit 


*)  De    v^nnibut    intestiiMilibuf    bominum   etc.     Lugd;  Batav. 

1753.    p«  56.  ^ 

*•)  Journ.  g^er.   t^Z,  p.  302;  t.  67,  p.76. 
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etaer  Sligea,  dvrdiMAtlDwaen  CMIe  geiMi^  *)  INe 
Würmer  verarsaclien  eine  m^  ^er  wMiger  startet 
Diarrhoe,  bei  der  aüskeui^^j  gm^y  BchUimige  Stofe 
abgeben. 

U.  Im  lettten  Falle  ist  die  8peicbdab«oiider««{; 
gewölioUcb  erhöht  Brb&a  hält  diess  Zeiche«  far  sehr 
be«ehtei»0werth.  Bei  Himaffektio«  koaait  es  aeHea 
^amYarfchein  (zu  B.  beim  Eiotritt  von  KonvuIsiowD);*^ 
aosaerdem  bat  der  Kranke  einen  trockene«  Mnnd^ 

tt.  Bei  gereiztem  Znstande  des  Gebimes  ist  im 
Anfange  die  Zunge  besonders  an  der  Spitze  nnd  de« 
Rändern  r^tb;  Wnrmleiden  dagegen  Temmaehen  einen 
diekea  aebleimigeo  Zuageaheleg  besond^m  an  der  Wnrael 
und  in  der  Mitte. 

IJ..  Der  Athen  Ist  bei  der  Wnnnkrankhelt  scharf, 
übel  riechend»  was  leicht  bemerkt  wird;  bei Hirnliäden 
ist  dlesa  ni<;bt  der  Fall. 

14,  Bei  Hirnleiden  ist  derKopfscbmer«  ein  beinabe 
konstantes  Symptom;  er  ist  sehr  heftige  so  dass  die 
Kranke«  oft  aufecbreien.  Coinbet  bat  dieses  Scbreloi 
so  charakteristiscli  gefunden,  dass  er  von  einem  hydi^ 
eephaliseben  Schreien  spricht,  *♦*>  Nie  ist  der  Kopf- 
schmerz bei  WurmkrankJbett  fto  beftig,  er  ist  fludhtfg, 
dampf,  nimmt  während  der  Cbymwsb^itnng  zu,  und 
wenn  das  Kind  schreit  ,^  so  b^z^hoet  es  nicht  setneti 
KQpf  aU  dea  SiU  des  heftigste«  Leidens, 

in.  Bet  Kepfaffektion  gr^en  die  Kranken  mit  dm 
Händen  mechanlacb  aaeh  dem  Kopf;  beiWnrmbeacbwerden 
findet  häufiger  ein  Reibw  an  der  Nase  Statt  wegen 
dea  Kitaeis,  dessen  Sitz  dieser  TbeU  i»t 


,.  ob«,  and  inquiries.  T.IV.  p.49.  Sawer  in  Edinb.  med.  and 
8urg.  Journ.    Jul.  1820.   p.401,  und  Dickson  ebendas.  p.415. 

♦♦)  OwA  a.  ^  a  p^SWÄ,,Ff»waiA  b»  de»  si^efihHen  Beob- 
acbtung* 

•♦♦)  A.  a.  0.  p.  16» 
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...  1«.  Der  ^cUaf  Uk  bei  beiplea  KfwUieito«  UMruhif^; 
aber  b^l  Hirnleideu  fiadet  nie  ein  nalvrlkber  Schlaf, 
londerm  eine  Art  voa  Scblumoier  Statt/  der  dvrek 
Klagea  and  Seufzer,  die  den  Schmerz  za  erkenaea 
gjtbeüj  anterbrochea  ist.  Ist  der  Darmkanal  durch  Wuramr 
gereizt,  so  kann  der  Schlaf  doch  tief  seyn,  wenn  auch 
4ar  Kranke  öfters  zusammeaschrickt  oder  aoffilhrt« 

17.  In  beiden  Fällen  beobachtet  maa  Zahnknirschen, 

der  Kranke  scheint  einen   hartea  Gegenstand   mit  den 

Backzähnen  zu  kauen:   allein  bei  Wurmleklen  gesellt 

sieh  za   diesen  Erscheinungen  ein  häufiges  Schlucken 

'während  des  Schlafes,  Niesen,  Schluchzen,  und  zuweilen 

kran^fliafteBewegungen  des  Dauroenn  und  Zeigefingers.  ^) 

Diese   an    Terschiedenen   Punkten   des  Nerrensystens 

vmi  Vorschein  konMuenden   Kiranq>fe  weisen  auf  eine 

entfernte  Ursache  und  die  Entstehung  durch  sympathische 

Affektion  bin»  Uebrigens  sind  sie  nur  partiell  uqd  aicht 

anhaltend« 

18«  Die  Zuckungen,  die  man  sowohl  bei  Hirn-  als 
bei  Wunnleiden  beobachtet,  können  sehr  stark,  all- 
gemeiu  seyn  und  bei  beiden  Krankheiten  die  grosste 
AehoUchkeit  haben ;  aber  im  ersten  Falle  gehen  ihnen  ge- 
woluüich  Kopfschmerzen,  Betäubung,  heftiges  Fieber 
U.S.  w.  vorbei*,  und  dieselben  Erscheinungen  und  häufig 
ajicH  XAhmung  eine?  Seite  des  Körpers  folgen  darauf. 
Diese  gefährUchen  Zufälle  zeigen  sich  in  der  Regel 
nkbt  bei  Wurmkrankheit,  weder  als  Vorläufer  noch 
als  Folgen  der  Zuckungen;  diese  wechseln  zuweilen 
mit  einer  tetanuaart^en  Steifigkeit  der  Glfedmaassen 
and  des  Rumpifes  ab  und  hören  hier  und  da  eben  ao 
rasch  auf,  als  .sie  eintreten. 

19.  Auch  daa  Coma  tiitt  bei  Wurmkrankheit 
tagenblicklich  ein,  aber  es  dauert  nicht  lange  und  geht 
oft  ganz  spurlos  vorüber. 


*)  Vau  den  Bosch,  p.f8^ 


Digitized 


by  Google 


15» 

M.  Das  Irrereden  ist  im  Hlmfieber  $ehr  «HtM' 
heftig;  vielmehr  ist  es,  besonders  bei  Kiodem,  still, 
lliichtig;  das  durch  Würmer  erzeugte  ist  riel  lebhafter, 
hat  mehr  einen  nervösen  Charakter  und  veranlasst  mehr 
oder  ifveniger  kompliclrte  Bewegungen  und  oft  ganz 
bizarre  Erscheinungen.  *) 

21.  Bei  ursprünglichen  Hirnleiden  sind  die  Lähmungen 
stets  bedeutender  und  andauernder;  bei  Wurmleiden 
dagegen  sind  sie  partiell,  vorübergehend,  veränderlich. 

22.  Erweiterte  Pupillen  beobachtet  man  häufig  bei 
Wurmleiden,  oft  selbst  vor  dem  ElQtritt  der  Zufalle, 
der  Kranke  ist  dabei  nicht  empfindlich  gegen  das  Licht 
und  sieht  auch  so  gut  wie  sonst,  höchstens  während 
der  Anfalle  ist  diess  nicht  der  Fall.  Im  Beginn  eines 
Reizzustandes '  des  Gehirns  ist  das  Auge  empfindlich 
gegen  den  Eindruck  eines  au.  starken  Lichtes;  häufig 
sind  die  Pupillen  verengt;  die  Erweiterung  ist  hier  nur 
die  Folge  einer  geschwächten  Sensibilität  der  Retina. 
Die  Iris  ist  auch  selbstthätig,  diess  beweisen  ihre 
Oscillationen  bei  Annäherung  eines  brennehden  Lichtes 
gegen  das  Auge,  wobei  die  Retina  nicht  aflSicirt  naa 
werden  scheint.  Diese  oscillatorischen  Bewegungen  der 
Iris  betrachtet  Odier  in  Genf  als  sichere  Anzeichen 
eines  serösen  Ergusses  in  den  Ventrikeln.. 

23.  Schielen  ist  ein  sehr  häufiges  Zeichen  von 
Gehirnleiden ,  von  Druck  auf  dieses  Organ.  Nur  sehr 
selten  hat  man  dieses  Symptom  bei  Wurmletden  be» 
obachtet. 

24.  Bei  Kindern,  die  an  Wiirmem  leiden,  Sieht 
man  oft  einen  lividen  Hof  um  die  Augenlider;  dtese 
Erscheinung  ist  bei  Kopffiebern  nicht  gewöhnlich. 

'25.  Bei  diesen    ist   die  Nase   trocken,   bei  Wurm** 


0 

'^y  Man  kann  sich  bievon  einen  Begriff  machen ,  wenn  man  die 
Beobachtung  liest,  die  HorrzsLOT  im  Journ.  genier*  de^  üfedeci^ 
Tom.  10.  p.  353.  bekannt  gemacht  hat 
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tesdiwerlen  durdi  einen  mebr  oder  wenlg;er  z&ke» 
Sebleim  angefeuchtet.  *) 

S6.  Bei  Wunnkrankhetten  ist  ein  iflemlich  gemetnes 
Zeichen  die  ödematSse  Anscliwellung  der  Oberlippe. 
HoBis  legte  grosses  Gewicht  auf  diese  Erscheinong,  und 
Dr.  Brougton  reMchert,  sie  sehr  oft  beobachtet  zn 
haben.  ^  Allerdings  findet  man  sie  hiinfig  bei  skrofuldser 
Konstitution ;  aber  beachtenswerth  ist  hier,  dass  sie  bei 
Kopffiebern  nicht  vorfcommt. 

27.  Bei  Wurmbeschwerden  sieht  der  Kranke  blass^ 
fahl,  bleifarbig  aus.  Das  Aussehen  der  an  Himleiden 
Daridederl!egen4en  ist  sehr  veränderlich,  ihr  Gesicht 
ist  zwar  zuweilen  bleich,  häufiger  aber  roth  und  auf- 
getrieben. 

18.  Bei  Htrnafrekttonen  zeigt  die  Physiognomie  selbst 
vor  dem  Eintritt  der  Zufälle  ein  inneres ,  tiefes  9  an» 
dauerndes  Leiden  an;  bei  Wurmbeschwerden  druckt 
sie  nur  Gleichgültigkeit  und  Vardriesslichkeit  aus. 

29.  Im  letztern  Falle  geht  und  benimmt  sich  das 
Kind,  wie  wenn  es  nicht  krank  wäre,  es  wäre  denn, 
dass  das  Leiden  einen  hohen  'Grad  erreicht  hat.  Bei 
akuten  Hirnaifektlonen  kann  der  Kranke  nicht  stehen; 
und  wenn  er  zu  der  Zeit,  wo  die  Krankheit  noch  nicht 
bedeutend  ist,  geht,  so  ist  der  Gang  doch  schwankend, 
nnsicher,  und  verursacht  Schwindel,  vermehrt  den  Kopf- 
schmerz und  hat  zuweilen  Ohnmächten  zur  Folge. 

SO.  Mehrere  Male  habe  ich  bei  Himaifektionen  ein 
Symptom  beobachtet,  das  ich  bei  an  Wurmemi  leidenden 
Kindern  nie  gesehen  habe;  diess  ist  eine  drehende  Be- 
wegung des  Kopfs  auf  das  Ohr.  Der  Kranke  kann  dei| 
Kopf  nicht  erheben,  ,mi4  um  Ihn  doch  zu  bewegen 
roUt  er  ihn  und  richtet  so  das  Gesicht  buld  auf  die 
eine,' bald  auf  die  andere  Seite, 


*^.Joiini»  g^^air.  Tom.es.  p.  30i. 
^*)  Diss.  ds  vermibtts  iBtestiaorun.    Ed^vbiirsi  1779.  p.  s^ 
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»1.  Der  Pul«  Yerh&lt  /rfch  bei  JUrMiifefattaneA  auf 
die  eigeDthumlicbe  Weise,  die  ich  bereit»  angegebcai 
babe^  und  die  ein  sehr  atMico&eicbnetea  Merluiial  an 
die  Hand  gielit.  Seine,  Häufigkeit,  nachher  aein  zn- 
DebmeudesLangaamwcrden  und  endlich  wieder  die  ausser- 
ordentliche Schnelligkeit  sind  sehr  bemerkenswerth. 
Bei  Wnrnribesch werden  unterscheidet  pan  diese  he^ 
smidem  Modifikationen  nicht;  der  Puls  ist  klein >  uo- 
gleich,  und  besonders  aussetzend.  Souko  In  Lncca 
bat  hierauf  aufnerkaani  gemacht.  *) 

32.  CaiivaaniKa  bat  die  Respiration  bei  der  Gebirn- 
wassersucht  immer  ungleich  gefunden;  *^}  nach  der 
Ansicht  dieses  treinichen  Beobachters  iat  dieses  Zeichen 
pathognomonisch.  Indessen  scheint  es  mir,  dann  nuui 
es  auch  in  andern  Kindeikrankheiten  ziemlich  häufig 
findet«  lodessen  kann  ich  mich  nicht  erinnern,  es  bei 
an  Würmern  leidenden  Kindern  auf  eine  ausgesprochene 
Weise  angetroffen  au  haben  ^  bei  denen  ich  die  Re- 
spiration vielmehr  natiirlich  oder  einfach  beschleunigt 
gefunden  habe. 

33.  Der  Zustand  der  Hauttemperatur  giebt  uns  sehr 
wichtige  Unterscheidungszeichen»  Bei  Hirnaffektionen 
ist  sie  erhöht^  während^  sie  bei  Wurmleiden  fast  natiir- 
lich ist*  ***'}  Iui  ernteten  Falle  ist  der  Kopf  wärmer 
als  der  Bancb^  im  letzteru  i^t  ea  umgekehrt*  Dieae 
konstant  sich  findende  erhöhte  Tmperatur  in  den  Organen 
der  Yerdanung  ist  der  Grund  ^  warum  sich  bei  Wurm- 
leiden  die  Kranken  immer  besser  befinden,  wenn  nie 
frisches  Wasser. getrunken  haben  (nachRosfiN  v.Rosbii- 
ßi^m  und  andern  BeobacUern). 


^  Not.  rv.  obvenr.»  aoet  Nitisb^  p^sa«  &6«  64,  lU,  i3& 
♦*)  A.  a.  O.    p.  16. 
K^**)  Diese  Behauptung  ist  keineswegs   ricbtig;  vieTmehr  findet 
sich  öfters  bei   aait  Fieber  verknüpftes  Wsrmbcschweides 
sine  brennende  Hitse  dsc  Haut 
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S4.  Beilinileiie»U6ttt«HeHa«tflis«lamiertrMke«, 
«Qsser  we«i  sie  parixyaneBwelse  a^ftreteo.  Bei  WoroK 
leiden  ist  die  ibut  liftu(i|r  etwas  fencbt,  iiesoodeff« 
vren  der  Kranke  gef^essea  luit,  vnd  naeh  dea  Fieber^ 
exacerbaHonen,» 

35.  Die  Äbmag^eraof  ist  bei  Himfieiwra  araser» 
cNTdeatlieli  raseli;  sie  fiudet  sich  laiiner*  Weim  der 
Danukanal  durcb  dea  Reis  der  WflnDer  leidet,  seigt 
sieh  anek  rtn  Magerwerdea,  aber  es  niaiBit  weniger 
ras<A  nlierhaad  and  fkllt  besonders  an  den  GHedsMasae» 
auf,  wtbrend  der  Unterleib  reeht  woblgenalirt  Ueibl 
Unter  diesen  Umständen  kentrastirt  dte  mangelhafte 
Emähmng  mit  dem  Appetit  nnd  der  gnten  Terdannng. 

SA.  Beim  ffimieber  ist  die  Menge  dea  gelassenen 
Urins  gering,  er  ist  gelb  oder  rotk  nnd  satiig.  Die 
€knfer  Aerzte  haben  glimmerartige  Theileben  beobachtet, 
die  aaf  der  Oberflache  des  Urins  ein  glanaendes  Hint- 
eben  I4lden,  oder  sieh  Uters  in  Form  eines  letcbten 
Nebds  als  kleine  Krystalle  au  Boden  setaen,  die  gegen 
das  Lieht  gehalten  sehr  gttnsend  sind.  ^  Bei  Wun»- 
krankheit  Ist  der  Harn  suweilen  hell  und  relehlleh, 
Ulttfiger  tr&b  wie  Bf  olken,  jnmentSs,  undkatelnSedhnesit 
von  trüber  weisser  Farbe.  *♦) 

3T*  Bei  Warmleldeu  wird  der  Harn  anwellen  mit 
ll6he  endeert,  es  Ist  Strai^urte  zngege».  Bei  Hlm- 
lelden  seigt  sich  besonders  gegen  das  Bade  nnirel- 
wfiiiger  Abgang  des  Urins. 

38.  In  der  Regel  treten  BhmaffsktloneB  mit  Schänder 
md  ^Iner  sehr  ansgesprochenen  Fleberregnng  aof ;  «^ 
gehen  Hmen  Symptome  vorans,  die  dais  Leiden  des 
Henrensystems  Ycrkinden.  Die  dnrch  die  öegeowmtl 
TOD  Wftrmem  entstandenen  Beschwerden  treten  meistens 
wierwartet  und  ohne  Fieber  ein. 


"^  yiEU9«Eux,  de  la  sai^nie  tt  de  squ  Qi«sie,,  ISIS«  p>  5i, 

CoilfDET,  p.  16.  '  ' 

**)  Vau  »BW  Bmcu,  p.  321. 


Digitized 


by  Google 


iß»  — 

S9.  Dm  lUrBÜiitrT  aa^t  stete  cnehaMid«  Fort-^ 
•dirfite,  we»igateM  wem  es  J«r  Rwst  webt  bald  gc^" 
liiigt,   Herr  dariber  zu   werden.     Die  durch  Win»er 
veraalamten  acbwerea  Zafalle  hören  gewöhnlich  schnell 
aof,  und  die  Ruhe  ist  wieder  hergestellt;   oft  scheinen 
die  Kranhen  selbst  wieder  gesund. 

4^  Im  AUgemeinen  bemerkt  man  bei  Wumdeidea 
trine  immerwährende  Yeranderliebkeit  und  Unbeständig-, 
fcelt  der  Sjwptome;  so  folgen  dasComa,  das  irrereden, 
die  BUttdheit,  die  Stimmlosigkeit  (rfi  sehr  schnell  auf 
einander.  BeiHimfieber  sind  die  Symptome  anhaltender 
wid  hartnäckiger;  man  kann  regelmäss^  nacheinander 
tuende  Zeiträume  der  Krankheit  unterscheiden. 

41.  Remittirende ,  besonders  aber  intermittirende 
Kopffieber  zeichnen  sich  durch  abgescttnittene  Symptome 
aiMu  Der  Frost,  die  Häufigkeit  des  Pulses,  das  Aus- 
sehen des  Kranken,  die  Adialichkeit,  welche  das  Leiden 
während  des  Anfalles  mit  der  anhaltenden  Form  des- 
selbea  hat,  das  ziegelaieblartige  Sediment  des  Urins, 
die  Wirksamkeit  der  China  zerstreuen  leicht  alle  Zweifel. 
Aiteh  die  durch  Würmer  veranlassten  Zufälle  können 
ftMriodlscb  seyn ;  in  diesem  Falle  aber  sind  sie  fieberlos 
und  gemeiniglich  unregelmässig. 

42*  Endlid  gründet  steh  ^n  Merkmal ,  das.  sehr 
beachtenswerth  ist  und  das  in  den  meisten  der  eUgeu 
Bemerkungen  Bestätigung  findet,  auf  die  Art  des  Leidens 
der  Lebenskräfte.  Das  Kopffieber  ist  init  einer  deutlichen 
Krhj^bmig  der  Lebenfi^räfte  verknüpft,  auclv  tritt  es 
ganz  als  entzündliche  Krankheit  auf  und  flösst  dem 
umsichtigen  Praktiker  Besorgnisse  ein,  die  in  der  Regel 
wir  zu  sehr  gegründet  sind.  Die  Wurmbeschwerden 
verhalten  sich  ganz  anders:  sie  haben  vielmehr  mit  den 
Kenrosen  Aehnlfchkeit ,  besonders  in  dör  Art,  wie  die 
Hlmfunktion  leidet;  sie  zeigen  auch  dieselbe  Beweg- 
lichkeit wie  diese,  und  erregen  selten  Besorgnisse 
meg&k  dringender  Gefahr. 
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IV.  D>eiaOMge»gegel^iieSyiBptmMinreff^Mito«t 
sichert  in  der  MehrzaU  ier  Fllle  eine  UnterscMdmif 
äer  beiden  in  Fr4ge  stehenden  KrUnUMlten.  Wenn 
z.  B.  bei  einem  after«t  mit  Warmem  behnfteten,  nehwnehen 
und  schwächenden  Einflüssen  ansgesetzten  Kinde  mehr 
oder  weniger  bedeutende  Kapfsymptome  sieb  einstelle«, 
und  man  ilabei  weder  heftiges  Fieber,  noch  einen  be- 
trächtlichen Kopfsehmere  beobaclitet,  der  Appetit  nfebt 
fehlt  und  man  eine  starke  Speidielabsondernnff,  einen 
diclien,  schleimigen  Zung^enbeleg,  Beissen  in  der  Jfim^y 
übelriechenden  Athem,  schmerzhafte  Anscbwellun;  des 
Unterleibs,  Darehfall,  trfiben  Harn  n.  s.  w.  beeb*» 
achtet,  so  wird  man  die  Krankheit  fihr  ein  Wurmlelda 
halten. 

Wenn  dag^egen  dieselben  Symptome  mit  starkMl 
Flebelr  bei  einem  kräftigen  Individuum  mit  grossem 
Kopfe  erscheinen,  ein  anhaltender  und  sehr  heftiger 
Kopfschmerz,  Appetitlosigkeit,  trockener  Mund,  Ver> 
stopfnng.  Schielen,  Amaurose,  Oscillationen  derRq;en* 
hogenhaut  u.  s*  w.  damit  reriiniipft  sind,  wenn  der 
Kranke  seinen  Kopf  nicht  aufrecht  halten  kann,  seine 
Physiognomie  ein  tiefes  Leiden  ausdruckt,  4er  Puls  anf 
einmal  langsam  wird,  trotfs  dem,  dass  die  gefahr« 
drohendsten -Symptome  Jn  gleicher  Intensität  aadanem, 
so  wird  man  diese  Krankheitserscheinungen  für  die 
folge  eines  Reizzustaodes  des  Gehirns  halten  mäsaen. 

In  denjenigen  Fällen,  deren  Diagnose  zweifelhaft 
Ist,  muss  man  die  von  mir  angegebenen  diagnostisehea 
Momente  der  Reihe  nach  sorgfältig  ins  Ange  ümem, 
und  oft  wird  ein  Umstand,  der  fiir  sich  allein  keinen 
Werth  g^abt  hätte,  durch  die  Verknüpfung,  mit  andern 
sehr  wichtig. 

Einen  umsichtigen  und  unterrichteten  Arzt  könaen 
die  Schwierigkeiten  der  Diagnose  nicht  leicht  zu  un- 
passenden Schritten  verleiten.  Hieran  zjbl  zweifeln,  wird 
man  keine  Veranlassung  finde»  ^    wenn  9ua  folgende 
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Eif^hslMe  timr  Teratindigeo  BMtadriMig  mui  «nor« 
kaniitM  Srfahranf;  im  Attge  hat« 

1.  Da  die  Würmer  Her  dorek  4ie  Refanili|^  Am 
Darmkaneis  sdiaden,  so  darf  men  bei  allem  Bestrefceiij 
sie  da«ana  zu  vertreiben,  doch  nicht  vergessen,  auf  den 
l^reltten  Znatand  der  Gedärme  Rilckaicbt  zu  nehmen. 
Dieae  Anzeige  %\ird  besonders  dringend,  wenn  das  Flebef, 
die  Hit&e  der  Haut,  die  schmerzhafte  Spannung  des 
Unterleibs  u*  s.  iv.  a«f  eine  Hinneigong  zum  Entz&nd«» 
lieben  hinweisen. 

S«    Die  Notbwendigfceit,    diese   Vnteriefbsreizttng 
gleich    anfangs  zu  bekämpfe» ,   beweisen  nicht  wenige . 
Fälle,  wo  sie  nldit  die  Folge  von  Wirmerti  war,  nnd 
doch  die  meisten  Erscheinungen,  welche  diese  erregen, 
veranlasste. 

S.  Erreiclien  sekundär  dnitcb  Wurmreiz  entstandene 
Kop&ympteme  einen  hohen  6rad,  so  erfordern  sie  die*- 
«elbe  Beltandlung,  wie  wenn  sie  primär  wären.  Hier 
hätte  man  sehr  Unrecht,  bloss  an  Würmer  zu  denkeit, 
und  nur  mit  ihrem  Abtreiben  sich  zu  beschäftigen. 

4.  Ist  der  Reizzustand  des  Gehirns  .auch  noch  so 
bestimmt  ansgeprägt  und  geeignet,  dem  Arzte  die 
grössten  Besorgnisse  zu  erregen,  so  kann  er  dock 
dnreh  fteiznng  der  Verdauungsorgane  sympathisch  ent- 
standen seyn,  und  die  Ursache  der  letztem  kann  die 
Einwirkung  der  Wärmer  seyn.  Wenn  sich  daher  auch 
nur  leise  Spuren  von  der  Gegenwart  der  letztenhi  bei 
^  Kopfaflhktioncn  zeigen ,  so  wird  es  doch  der  Klugheit 
gemäss  seyn,  für  ihre  Entfernung  ans  dem  Körper  Sot^ 
SU  tragen« 

5.  Dieser  Anzeige  kann  man  durch  Mittel,  diä  nach 
vorhergegangener  Beruhigung  des  Reizzustandes  der 
leldeiMen  Organe  an  sich  schoii  einen  gunstigen  Ein- 
flttss  auf  die  Kopfaffektion  ans&ben,  Genüge  leisten. 
9o  emp^hlt  sich  das  versnsste  Quecksilber  zugleich 
ils  wnrmwldr%es  und  als  retulsortsehes  Mlttd,  Qiid 
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M  desahalb  sebr  scbitebar.  Es  wirkt  4er  hier  «o  fe^ 
wöbnllcbea  Verstopfung^  entgegnen ,  reizt  nlcbt  md  hat 
•ndlicb  den  bei  Kindern  so  wiehtlg^en  Vorthell,  dass  es 
ohne  Widerwillen  eingenonmen  wird, 

6.  Begleiten  eine  intermittirende  oder  remtttfrende 
Himaffektion  Anifcelchen  von  Würmeni,  so  Ist  es  passend, 
ein  Wiiminiittel  mit  der  China  zu  verbinden.  Hier 
scheint  der  Baldrian  nach  allen  Räcksichten  den  Vor- 
zug zu  haben;  er  unterstiitzt  die  Rinde  sehr  gut  und 
übt  einen  wohltbuenden  Einfluss  auf  das  NerTens3niteni. 

7.  Erreicht  später  der  Reizzustand  des  Gehirns 
den  Grad^  wobei  *nan  ihn  den  subakuten  nennt,  so  muss 
man,  wenn  gleich  hier  unter  den  st&rmlschen  Erschei- 
nungen die  Wurmsymptome  nicht  immer  wieder  zu  er- 
kennen sind,  doch  bei  der  Behandlung  auch  diejenigen 
Mittel  beizieben,  die  dieser,  wenn  auch  nur  Ycrmutheten, 
Ursache  oder  Komplikation  entsprechen. 

Der  Gegenstand  vorstehender  Bemerkungen  liefert 
einen  Beweis  f&r  dicf  Nothwendigkeit,  in  der  praktischen 
Medicin  nicht  einer  einseitigen  Gedankenfolge  sich  hin- 
zugeben, sich  nicht  nach  eingeengten,  systematischen 
Regeln  zu  bewegen,  vielmehr  umsichtig  alle  Mittel  zu 
ben&tzen,  die  zu  einem  glficklichen  Ziele  fuhren  können. 


Ead«  des  ffinften  Heftes. 
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Der  Aiiigeiitripper  der  NeugebonieiK 

COphtlialinia  gonorrhoica  neonatorum.) 
Vaa  Dr.  EISENMANN.  *) 


lieidet  eine  Frau  zur  Zeit  ihrer  Entbindung  am 
Tripper,  so  wird  häufig;  das  Kind  schon  während  der 
Geburt  ang-esteekt,  und  zwar  werden  meist  die  Augen 
erg^riffen,  weil  das  Gift  an  ihnen  am  leichtesten  keimen 
und  sich  entwickeln  kann.  Gibsom**)  und  andere  Augen* 
ärzte  haben  die  Beobachtung  gemacht,  dass  schon 
jene  Kinder,  deren  Mütter  an  Fluor  albus  leiden, 
häufig  eine  Ophthalmia purulenta bekommen;  auch  weiss 
man ,  dass  schwächliche ,  nicht  ausgetragene  ,  skrofn* 
lose  Kinder  am  dritten  bis  vierzehnten  Tag  nach  der 
Geburt  von  einer  solchen  Blepharophthalmie  befallen 
werden,  liesonders  wenn  Kälte,  Zugluft  oder  schneller 
Lichtreiz  auf  sie  einwirken ,  oder  wenn  sie  bei  kümmer« 
lieber  Nahrung  und  in  dumpfen  feuchten  Wohnungen 
erzogen  werden.  Dieses  Augenleiden  hat  man  ewen 
Augenliedtripper,  Blepharoblennorrhöe,,  Oculus  puru- 
lentusWAREi,  besser  Ophthalmia  puriformis,  nach  Saün- 
DERS  auch  Lippitudo  neonatorum  genannt  Diese  Krankheit 


♦)  Aus  dessen  vortrefflichem  W^erke:  der  Tripper  in  allen  seinen 

Formen  und  in  allei?  seinen  Folgen.     Bd.  t.   1830. 

*♦)  London  medical  reposilory  by  Burrowa  and  Thomson.  Vot  V. 

May  1816.  '  '^ 
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ist,  wic'sehoH  gesagt,  die  Folge  verschiedener  Ursachen, 
der  wahre  Augentrippej  aber,  Ophthalmoblennorrhoe 
nach  Schmitt,  befallt  nur  jene  Kinder,  welche  durch 
eine  tripperkranke  Scheide  ihren  Weg  in  die  Welt 
nehmen  mnssten.  Ehe  wir  aber  zur  näheren  IJe- 
schreibnng  des  Augentrippers  selbst  schreiten ,  sey 
es  uns  erlaubt-,  die  Parallele  hier  kurz  mitzutheilen, 
welche  der  berühmte  Schmitt  zwischen  der  Blepharo- 
blenorrböe  (im  iillgemeinen)  und  dem  Tripper  gezogen 
hat.*)  »Die  Blepharoblennorrhöe  hat  eben  so  wie  der 
Tripper  drei  Stadien.  Bei  der  Gonoriliöe  bemerkt  man 
zu  Anfimg  eine  Auflockerung  der  Harnröhrenmündung, 
Röthe,  Kitzel  und  Jucken,  sparsamen,  milden,  weissen 
Schleimausfluss;  ähnlich  sind-  die  Erscheinungen  am 
Äugenliede  bei  dieser  Blepharoblennorrhöe.  Im  zweiten 
Stadium  der  Gonorrhöe  bildet  sich  die  Entzündungs- 
röthe  bis  zur  schiflfFörmigen  Grube  fort,  die  Ilarnröhren- 
schleimhaut  lockert  sich  auf,  die  Eichel  schwillt, 
scbnierzt;  bei  dieser  Augenentzündnng  schreitet  die 
entzündliche  Röthe  an  der  Conjunctiva  bis  zu  ihrer Um- 
.  be^gung  an  den  Angapfel  fort,  sie  lockert  sich  auf, 
Schmerz,  Rölhe  und  Geschwulst  des  Augenlieds  er- 
reichen ihren  höclisten  Grad.  Beim  Tripper  erscheint 
oft  Priapismus,  hier  krankhaftes  IlervoHreiben  des 
Bulbus,  und  krampfige  Znsammenziehungen  des  Orbi- 
culurls  palpebrarum.  Beim  Tripper  Paraphimosis,  hier 
Ectropium,  wenn  beim  Schreien  oder  dem  Auflieben 
des  Augenlieds  sich  dieses  umstülpt.  Wie  beim  Tripper 
erleichternde  Blutungen  ans  oberflächlichen  Venen  der 
Harnröhrenschleimhaut  eintreten  ^  so  bluten  auch  hier 
die  seichten  Veaen  der  Augenliedconjunctiva  mit  der- 
selben günstigen  Bedeutung.  Wie  der  Tripper  eine 
gewisse  Zeit  zu  seinem  Verlaufe  fordert,  so  währt 
auch    diese    Krankheit    eine    bestimmte    Zeit,     in    der 


vjf's  ophthalmologiscbe  Bibliotliek.  111,  2.  p.  lOd. 
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Regel  vier  Wochen."  Wir  wenden  uns  nnn  Ttur  nUiereh 
Betrachtung  des  wahren  Aiigentrippers  der  Neugehornen 
selbst. 

Der  Sitz  dieser  Krankheit   ist  nicht,   Tvie   es    bet 
der  Blepharoblennorrhöe  meistens  der  Fall  Ist,  auf  die 
Altgenlieder  und  die  Meihoni*schen  Drusen  beschrankt-, 
sondern  die  Entzündung  verbreitet  sich  iiber  den  Ang- 
apfel   selbst  und  greift   auch    mehr  oder    weniger   in 
die  Tiefe.     Der  Verlauf  ist  folgender:    Zwei   bis   acht 
Tage  nach  der  Geburt  röthet  sich  die  Conjunctiva  pal- 
pebrarum,  nach  Saunders   besonders  im  Innern  Augen- 
winkel;    Jucken  der  Augenlieder   und  Lichtscheue  er- 
scheinen   als  Symptome  der  Entzündung,   welche  sieh 
von  der  Augenliedbindehaut   über    die  Conjunctiva   des 
Augapfels    selbst    verbreitet.      Die   Bindehaut    lockert 
sich    auf   und   sondert   anfangs   einen  weissen  Schleim 
ab,  welcher  die  Augenlieder  verklebt.   Die  Entzündung 
und  mit  ihr  die  Lichtscheue   nehmen   zu,   die  Schleim- 
absonderung   wird    kopiös,    der   Schleim    selbst    wird 
grünlich,   ist  oft   mit  Btutstreifen   gemischt,    zuweilen 
entstehen  selbst  erleichtei'nde  Blutungen.     Oeflfnet  man 
vermittelst   warmen   Wassers    die    verklebten    Augen- 
lieder,  so  findet   man   den  Augapfel  ganz  mit  Schleim 
bedeckt,    so   dnss  man  die  Cornea  nicht  unterscheiden 
kann.     Reinigt  man   aber  das  Auge,    so   erblickt   man 
die  Conjunctiva  der  Augenlieder  und    des  Bulbus  hoch- 
geröthet,  stark   angeschwollen,    so  dass  sie  die  Horn- 
haut wie  einen  Wall   nmgiebt,    öfters   selbst   bedeckt 
Das   obere   Augenlied,    welches   gleichfalls  stark  ge- 
schwollen, sarkomatös  ist,    stülpt  sich  gerne  um,    be- 
sonders wenn  die  Kinder  heftig  schreien  oder  man- die 
Augen  unvorsichtig    öffnet,    und    bildet   ein  Ectropium. 
Endlich   beginnt  die  Involutionsperiode  der  Krankheit, 
die  Entzündung  lässt  nach,   die  Geschwulst   fallt   ein, 
der  ausgesonderte  Schleim  verändert  seine  Farbe,  wird 
weis«  und  mild,  wie  er  zu^  Anfang  war,  und  die  Krank- 
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bett  endet  mit  einem  Tttranenflnss.    Aber  leider  rer- 
läuft    diese   Krankbeit    selten,     ebne  bedeutende    und 
traurige   Folgen    im    Augapfel    selbst    zurückzulassen« 
Trübungen  der  Cornea  sind   die  gewöfanlicben. Residuen 
dieser  Entzündung,    doch  v  diese    verschwinden    bai^fig 
von    selbst    oder  weichen    dctr  Kunst.     Schlimmer   ist 
es,  wenn  die  Krankheit  heftig  war  und*  die  Entzütidung 
mehr  in  die  Tiefe  griff,    denn  in  diesem  Falle  blättert 
sich  die  Cornea  auf,    bildet  bald  einen ,   bald  mehrere 
Abscesse,  welclie  schnell  oder  langsam,  mit  oder  (^ne 
Schmerzen  bersten,   partielle  Verwachsung  der  Iris  mit 
der  Cornea    oder    ein    Traubenstaphylom    veranlassen,- 
indem  der  Humor  aqueus   ausfliesat,    und  die  Iris  sich 
10  die  OefTnungen  de/  Hornhaut   legt.    Man  hat  selbst 
beobachtet,    dass  ein   £iterhee4'd   in   der  Cornea  sich 
bildete,    der  beim  Bersten^  so  grosse  Verheerungen  an- 
richtete, dass  selbst  die  Krystalllinse  und  ein  grösserer 
oder  kleinerer  Theil    des*  Glaskörpers '  aus   dem   Auge 
fiel,  so  dass  yöUlge  Kolliquation  dieses  Organs  erfolgte, 
ein   unförmlicher    weisser  Kluihpen    zurückblieb,     und 
die  Augenlieder  sich  für  immer  schlössen.  Unter  diesen 
Umständen  gehen  aber  die  Kinder  meistens  zu  Grunde. 
Nebst  diesen  angegebenen  ungünstigen  Ausgängen  geht 
die  Krankheit   auch   zuweilen ,    besonders   wenn    früh- 
z^eitlge  Hülfe  geleistet. wird,  in. vollkommene  Genesung 
über. 

Diagnose.  Diese  Augenentzünduiig  unterscheidet 
sich  von  den  ihr  verwandten  Blepharoblennorrhöen 
durch,  die  Ursache,  welche  der  Arzt  äuszumitteln 
suchen  muss,  durch  die  schnell  und  stark  überhand* 
nehmende  Schleimabsond^rung,  durch  die  gelbgrüne 
Tarbe  und  äzende  Beschaffenhdt  des  Sekrets,  durch 
den  eigenthümlichen  Geruch  des  Schleims,  welcher 
jenem  des  Tripperscbleims  aus  den  Gescblechtstheilen 
ähnlich  ist. 

Prognose.    Sie  ist  bei  dieser  Krankheit  höchst 
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«ng^&niiH^g^  j  da  Aas  Auge  nielsteM  dabei  leidet«  lie 
rfehtet  sich  übrigens  nach  der  Heftij^eit  derEntzBndtttif 
Mild  nach  dem 'Zeitraum ,  in  welchem  wir  die  Kranken 
treffen;  denn  gAnsHger  Ist  die  Vorhersage,  wenn  wir 
gleich  zu  Anfang  der  Kranliheit  gerufen  werden  und 
einschreiten  können. 

Behandlung.  Die  Therapie  dieser  Angenent- 
Zündung  kann  schon  gegen  die  Ursache  thäflg  seyn , 
denn  es  ist  sehr  gerathen ,  Kindern ,  die  von  gonor- 
rhofsehen  Muttern  geboren  werden,  gleich  nach  der 
Geburt  die  Augen  zu  reinigen.  Eine  sehr  verdSnntQ 
jChlorine,  lauwarm  als  Waschmittel  angewendet,  mag 
den  Ansteckungsstoff  In  rlelen  Fallen  nnSchidltcb 
machen  und  der  Krankheit  vorbeugen.  Die  Behandlung 
selbst'  bei  schon  entviickelter  Kranliheit.  netzt  «ins  in 
nicht  geringe  Verlegenheit,  da,  aller  angewandten 
Mittel  ungeachtet ,  meist  ein  trauriger  Ausgang  erfolgt, 
und  jene  Angenentzundungen  der  Nengebomen ,  welche 
mehrere  Augenärzte  so  glücklich  geheilt  zu  haben  ver- 
sichern, keine  gonorrhoische  Ophthalmien,  sondern  aus 
den  gewöhnlichen  Ursachen  entstandene  Blepharo- 
blennorrhöen  waren.  *  Ueberhaupt  erwächst  viel  Ver- 
wirrung in  der  Therapie  dieser  Krankheit  dadurch, 
dass  man  diese  eben  genannten  AugeuentzQndongen  so 
häufig  zusammenwarf.  Die  Behandlung  hat  man  immer 
nach  den  Stadien  eingerichtet.  Im  ersten  verfuhr  man 
p^n  antiphlogistisch,  setzte  Blotigel  und  Hess,  wie 
z.  B.  Saunders,  die  Stiche  stark  nachbluten,  dann 
machte  man  Umschläge  von  kaltem  Wasser.  War« 
und  Reil  rathen  dagegen  Skarifikationen  der  Conjunctiva 
an,  weleiie  aber  Saumders  bei  dem 'so  zarten  kind- 
lichen Auge  verwirft.  Andere,  wie  z.  B.  Adam  Schmitt, 
verwerfen  auch  die  kalten  Umschläge  und  wollen  die 
Entzündung  als  eine  rosenartige,  mit  trockenen  ^trauter- 
säckchen  behandelt  wissen.  Im  Stadium  der  vermehrten 
Schleimsekretiqn    reinigte    man  das  Atiga    öttetu  von 
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dem '  giftigen  Schleime  durch  Auswaschen  und  Ein- 
qiritzen,  wobei  .man  sieh  besonders  der  von  Saunde&s 
empfohlenen  Solution  l>edienen  kann:  R.  Zine,  sulph* 
gr.  j.  Aquae  dest.  3j*  Mucil.  Sem.  Cydon.  q.  s.  oder  des  von 
Adam  Schmitt  gerühmten  Augenwassers :  Q;.  Aquae 
dest.S^  Vitriol,  alb.  ^j  Extr.  Saturn.  5^  Spirit.  carapbor. 
3JJ.  M.S.  Täglich  a^wei  bis  viermal  das  Auge  damit  zu 
reinigen.  Treten  wirkliche  Eiterung,  Gescltwiire  in 
der  Cornea  ein,  so  streicht  man  das  Laudanum  liqu. 
Sydenh.  täglich  einige  Mal  ins  leidende  Auge.  Ware, 
Schmitt,  Reil  und  Scarpa  nehmen  den  BATfi'scheii 
Liquor,  dessen  Nutzen  aber  Beer  nicht  bestätigt. 
Saunders  wendet  auch  hier  die  oben  angegebene  Ziok- 
sotution  au,  oder  giebt  eine  Auflösung  von  2^6  Gran 
Alaun  auf  eine  Unze  Wasser. 

Im  Stadium  der  Abnahme  thut  die  JANiN'sche  oder 
die  unten'*')  angegebene,  wenn  wir  nicht  irren,  von 
RusT  zusammengesetzte  Augensalbe  gute  Dienste. 

Dieses  ist  die  gewöhnliche  Behandlungsweise  dieser 
Augenentzundung,  über  die  wir  noch  folgende  Be> 
merkungen  beisetzen  müssen.  Wenn  die  Krankheit 
ihren  Prozess  im  Auge  durchfuhtt,  so  ist  meistens  das 
Auge  verloren  ,  auch  dann  ,  wenn  wir  durch  eine^ 
zeitige  Diagnose  die  Entzündung  gemildert  und  die 
Gefahr  beseitigt  zu  haben  glauben.  Unterdrücken  wir 
aber  die  Krankheit  ganz,  so  sind  die  dem  Tripper- 
prozess  eigenen  Metastasen  hier  sehr  zu  fürchten, 
pürfte  es  daher  nicht  gerathen  seyn,  das  Trippergift 
sogleich  auf  eine  andere  Schleimhaut  zu  inipfen,  und* 
hier  seinen  Verlauf  machen  zu  lassen,  während  man 
diesen  Prozess  im  Auge  durch  Blutigel  und  anhaltende 
Üeberschläge  von  kaltem  Wasser  gewaltsam  zu  unter* 
drücken  strebt  ?    Sicher  wurden  bei  einer  solchen  Vor- 


*)  R.   Mercur.  praec.  rubr.  gr.  ir.    Butyr.  dt  Caeao  3fj*    Aeet. 
Saturn.  Tioct.  Opii.  crocat.  ana  3j.    "M.  D. 
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sieht  ^ie  kaHen  Umschlage  nicht  schaden,  nnd  wenn 
dann  demohngeachtet  eine  massige  Scbleimsekretion 
im  Auge  stattfinden  sollte,  so  wäre  das  Answaschen 
mit  verdünntem  Chlor  znr  Heilnng  hinreichend. 

Bleiben  nach  dieser  Augenentzündung  nur  Fleclcen 
der  Hornhaut  zurück,  so  verschwinden  diese  entweder 
yon  selbst  oder  weichen  der  rothen  Praecipitatsalbe. 
Umstüipungen  def  Augenlieder  müssen  schon  wahrend 
der  Entzündung  mit  dem  Daumen  und'  Zeigefinger  beider 
Hände  —  welche  man  zuvor  mit  frischer  und  unge- 
salzener Butter  bestrichen  hat  —  nach  der  ScHMiDT'schen 
Methode  -  reponirt  werden ,  damit  kein  Ectropium 
zurückbleibt« 


Digitized 


by  Google 


XXXIII. 
Der  Nabetechwamm  der  Neugeborweii.*) 

Von  I.  W.  ARMING,   Kreiswuodarzt  zu  Stcyer. 


Obwohl  diese  Afterproduktion  von  den  Sehrfftstellem 
so  geringe  geachtet  wird ,  dass  man  vergebens  eine 
Schilderung  derselben  in  den  vorzi'iglichsten  Schriften  über 
Kinderkrankheiten  und  eben  so  auch  in  den  chirurgischen 
Handbüchern  sucht,  —  und  dass  selbst  in  den  volumi- 
nösesten Lexicis  der  theoretisch -praktischen  Chirurgie 
diesem  •unter  einer  grossen  Zahl  von  Schwämmen 
und  Schwämmchen  kein  Plätzchen  gegönnt  wird,  so  Ist 
es  doch  gerade  dieser  Schwamm,  welcher,  wenn  auch 
nicht  alltäglich ,  doch  keineswegs  so  ganz  selten  vor- 
kommend, durch  sein  Erscheinen  die  zärtlich  besorgte 
Mutter  des  neuen  Weltbürgers  nicht  wenig  beunruhigt* 
—  Nicht  überflüssig  scheint  es  mir,  und  sey  es  auch 
nur  zur  Kompletirung  eines  oder  des  andern  alpha- 
betisch geordneten  chirurgischen  Handbuchs,  einstweilen 
ein  paar  Worte  über  dieses  wenig  gekannte ,'  auf  jeden 
Fall  aber  wenig  beachtete  Uebel  zu  sprechen. 

Der  Nabelschwamm,  Fungus  umbilicalis,  wird 
meistens  einige  Tage  nach  dem  Abfalle  des  unter- 
liundenen   Nabelstranges    in   seiner  ersten  Entstehung, 

^)  AJ.S  deai  fünften  Baude  neuester  Folge  (oder  Bd.  XIV.)  der 
med.c.n.schen  Jahrbucher  des  k.  k.  österreichischen  Staats, 
herausgegeben  von  Stifft  und  Raimann.  1833.  S.  602  «.  ff. 
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bisweilen  aber  auch  spater,  selbst  erst  nach  mehrere«! 
Monaten  bemerkt.  Aber  in  letzterem  Falle  bildet  sich 
nach  dem  Abfallen  der  abg:estorbenen  Nabelschinir 
nicht  die  eigenthumlicbe  Nabdna rbe,  sondern  es  bleibt 
eine  nicht  beachtete  oder  nneweckmiasig  behandelte 
jauchig  nässende  Stelle  zurück,  die  sich*  bisweilen  zu 
bedeutenden  Zerstörungen  der  Weichgehilde  ausbreitet, 
bis  sich  endlich  aus  der  Tiefe  des  Geschwüres  der 
Fungus  erhebt  und  zur  ziemlichen  Grösse  entwickelt.*) 
So  sah  ich  ihn  einmal  bei  eiAem  neun  Monate  alten 
Mädchen  entstehen  und  zur  Grösse  einer  grossen  Him- 
beere anwachsen. 

Dass  dieses  Gewächs  aber  auf  jeden  Fall  eine 
wahrhaft  fungöse  Afterproduktion  ist,  dafür  spricht 
sein  Entstehen  auf  eiternder  oder  geschwuriger  Fläche, 
sein  üppiges  und  rasches  Wiederwachsen  nach  unvoll- 
kommener Zerstörung  oder  Wegnahme,  seine  weiche, 
ungleich  konsistente  Beschaffenheit  und  Neigung  zu 
Biutungen,  seine  bläulichrothe  Farbe,  und  seine  körnige, 
mit  einer  Himbeere  am  Treffendsten  zu  vergleichende 
Bildung. 

Auch  dieser  Fungus  hat  zur  Ursache  eine  zu 
üppige  Vegetation ,  und  auch  er  entsteht  nicht  auf  einer 
Geschwürs-  oder  Elt^rfläche  mit  echter  aktiver  Ent^ 
Zündung , ''^'O   sondern  er   ist  das  Produkt    einer  durch 

•)HBNNBMAffri  hält  die  RSnder  der  vormalii^en  Nabelvrne  jui:d 
NabeUrterieii  fär  den  Boden  des  Schwammes  ( in  seinen 
Aphomnien  in  Bezugs  auf  Weiber-  und  Kinderkrankheiten  — 
Beiträge  mecklenburgischer  Aerste  zur  Medicin  und  Chirurgie, 
herausgegeben  von  Hennemann.  Bd.I.) 

Carus  sagt,  er  habe  solche  schwammige  HrrvorraKungen 
in  der  Nabelgrube  oft  beobachtet,  und  zwar  immer  in  Folge 
unvollkommener  Ablösung  des  NabeLstranges,  in  Folge  deren 
ein  Stöckchen  der  abzustossenden  Nabelgefässe  zuTückbleibe, 
Zeitschrift  für  Natur-  und  Heilkunde,  herausgegeben  von 
Choulant,  Ficinüs  u.  8.  w.  Bd.  V.  D.  H. 

*^)  Die  Fungi  sind  nie  unmittelbare  Produkte  einer  genuinen 
EntzCindung. 
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etaige  Zeit  (bisweilen  Monate  >  anlialttenden  Reizung 
der  den  Nabelring  bildenden,  und  zur  Absonderung  des 
Abgestorbenen  in  Eiterung  stehenden  Weicbgebllde.  — 
Stirbt  der  Funiculus  umbilicalis  ab^  und  geht  er  in  Fäul- 
Biss  über,  so  bUdet  sich  eine  geringe  Eiterung,  durch 
>^elche  das  Abgestorbene  entfernt,  und  durch  Granu- 
lation die. Nabelnarbe  gebildet  wird.  Ist  aber  ein 
Ueberschuss  von  Nutritionsstoff  gegenwärtig,  so  weicht 
auch  die  Granulation  von  der  Norm  ab:  es  wird  mehr 
gebildet,  als  zur  Bildung  der  Nabelnarhe  nöthig  ist. 
Doch  ist  dieser  Ueberschuss  wenig  konsistent,  weicht 
Ton  der  normalen  Textur  ab  und  ist  reich  an  zart- 
häutigen Blutgefässen,  wodurch  er  eben  als  luxurireude 
Excrescenz  das  Charakteristische  einer  fungösen  After- 
Produktion  erhält. 

Diese  zu  rege  Vegetation  findet  man  vorziigiich 
bei  jenen  schlaffen,  welken,  bleichen,  aufgedunsenen 
Kindern,  in  denen  die  Skrofelsucht  wenigstens  doch 
im  Schlummer  liegt  und  nur  der  entsprechenden  Ge^ 
legenheitsursache  bedarf,  um  erweckt,  jnit  ihren 
Symptomen  in  irgend  einer  Form  aufzutreten.  Und 
diese  eigenthümliche  anomale  Richtung  der  gesammten 
vegetativen  Thätigkeit  zur  erhöhten  Vegetation  ist  es,^. 
welche  als  Erregungsursache  auch  dieses  Fungi  anzu- 
sehen ist. 

Jeder  von  mir  beobachtete  Fall  entstand  bei  einem 
mehr  oder  weniger  blassen,  pastösen  Individuum,  zwei- 
mal gleichzeitig    mit   Hydrocephalus. 

Kommt  nun  unreinliches  Verhalten  im  Allgemeinen , 
insbesondere  aber  im  örtlichen,  beim  Verbände  des 
Nabelgeschwüres  mit  ranzigen  Salben,  Unschlitt,  oder 
mit  dem  Speichel  aus  dem  alten,  mit  kariö|S- faulenden 
Zähnen  besetzten  Munde  des  zum  Ueberflusse  etwa 
auch  noch  an  Hektik  oder  irgend  einer  anderen  Krank- 
heit laborirenden  Kindsweibes  hinzu,  so  ist  dieses 
chemischer  Reiz  genug,  um  bei  einem  von  skrofulösen 
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Aeltern  erzengten,  durch  unreine,  feuchtdnmpfe  Stuben- 
luft,  gänzliche  Versaumniss  der  Hautreinfg^ng,  und 
durch  Mehlkleister  und  uberwarme,  fode,  im  Ueber- 
flnsse  eingeschüttete  Getränke  schwammig  aufgedunsene« 
Kinde  dieses  Uebel ,  als  erste  ortliche  Form  der  ISkrofel- 
sucht,  hervorzHriift5n. 

Es  wird  in  den  selteneren  Fällen  genügend  seyn, 
den  Nabelschwamm  dUrch  Excislon,  Ligatur  oder  Aetz- 
mittel  zu  entfernen.  —  Ich  schnitt  bei  einem  acht 
Wochen  alteu  Kinde  den  Schwamm  mit  dem  Bistouri 
weg  und  hatte  noch  das  Unangenehme  einer  schwer 
zu  stillenden  Blutung  herbeigeführt,  ohne  das  schnelle 
Wiedeniachwsichsen  zu  einer  noch  bedeutenderen  Grösse 
hierdurch  verhütet  zu  haben.  Dieser  neue  Schwamm 
blutete  noch  häufiger  bei  der  geringsten  Berührung 
und  setzte  die  Mutter  in  « solche  Angst,  dass  ihr 
mehrere  Nächte  hindurch  die  nöthige  Ruhe  geraubt 
wurde.  Nun  legte  ich  die  Ligatur  mittelst  eines  ge- 
wachsten Seidenfadens  an.  Nach  sechs  Tagen  fiel  der 
Schwamm  weg,  um  einem  neuen  deh  Platz  zu  räumen. 

In  einem  zweiten  Falle ,  bei  einem  neun  Monate 
alten  Mädchen,  wo  der  zur  Grösse  und  Gestalt  des 
vorderen  Gliedes  eines  Mannsdaumens  angewachsene 
Schwamm  auf  einem,  übel  riechende  Jauche  excemirenden 
Nabelgeschwüre  aufsass,  versuchte  ich  durch  ver- 
schiedene trockene  und  flussige  Aetzmittel  dessen  Zer- 
störung zu  erwirken,  aber  vergebens,  und  ich  glaube, 
dass  wahrscheinlich  das  Glüheisen,  dessen  Anwendung 
mir  jedoch  versagt  worden  war,  ebenfalls  die  Wieder- 
erzeugung desselben  nicht  verhütet  hätte.. 

In  einem  dritten  Falle  jedoch  gelang  es  mir,  schon 
durch  die  erste  Unterbindung  des  Aftergewächses, 
mittelst  eines  feinen  Silberdrahtes  ,*  welcher  von  Tag  zu 
Tag  etwas  fester  zugedreht  wurde,  dessen  Abfallen  und 
auch  radikale  Heilung  zu  erzwecken. 

Aus  diesen  und  noch  ein  paar,  anderen  Fälle»  habe 
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ieh  mir  folgende  Grundsätze  für  die  Behandlung^  des 
Fupgus  umbilicalis  festgesetzt',  und  wenigstens  bei  den 
von  mir  beobachteten  und  behandelten  Fällen  die 
günstigsten  Resultate  erreicht;  d.  h.  ich  liabe  nicht 
nur  den  Fungus  entfernt,  und  das  iible  Nabelgcschwiir 
zur  Heilung  gebraclit,  sondern  dieses  auch  in  möglichst 
kurzer  Zeit,  ohne  das  Hinzukommen  von  anderen  un- 
angenehmen Ereignissen:  Blutung  u.  dgl. ,  und  ohne  dass 
durch  Versuche  verschiedener  Entfernungsmethoden, 
worauf  dann  der  Schwamm  doch  wieder  nachgewachsen 
wäre ,  das  ohnediess,  so  oft  vage  Zutrauen  der  ängst- 
lich besorgten  Miitter  zweifelnd  geworden  war. 

Die  Ursache  des  Fungus  ist  jederzeit  ein  Reizungs- 
zustand, und  er  daher  nur  durch  Beseitigung  dieses 
anomalen  Reizes  radicaliter  zu  entfernen. 

«  Ist  dieses  ein  blos  örtlicher:  unreines' Verhalten 
beim  Verl.>ande  des  Nabelgescliwüres,  noch  zugegen 
seyende  Reste  des  abgestorbenen  Nabelstranges  u.  dgl. 
so  ist  dieser  Reiz  vor  Allem  zu  beseitigen ,  nnd  danli 
der  schon  ausgebildete  Fungus  durch  die  Ligatur 
mittelst  feinen  und  biegsamen  Silberdrahtes  zu  ent- 
fernen. Ist  er  abgefallen,  welches  meist  zwischen 
sechs  und  zehn  Tagen  erfolgen  wird,  so  verbinde  man 
das  nun  noch  bestehende  Geschwür  mit  einer  in  Sublimat- 
Bolution  (etwa  gr,  ;/\  auf  unc.  7V.  Wasser)  getränkten 
Charpie.  Wird  aber  sehr  viele  Jauche  excernirt,  so 
bestreue  man  es  mit  Calonael  und  PuU.  G.  arahic.  ipart, 
aequaL')^  und  verbinde  es  mit  trockener  Charpie ,  welche 
durch  ein  paar  sich  kreuzende  Heftpflaster,  eine  vier- 
fach zusammengelegte  reine  Leinwandkompresse^  und 
eine  passende  Nabelbinde  am  besten  in  ihrer  Lage  er- 
halten wird.  Dieser/  Verband  muss  nach  Umständen 
des  Tages  zwei  oder*  drei  Mal  erneuert  werden«.  Noch 
Ist  zu  bemerken,  dass  dieser  Verband,  wie  überhaupt 
jeder  Verband  nach  abgefaUenem  Nal^el,  nie^zu  fest, 
'  »der  mit  zu  breiten  Binden   angelegt  werde,    denn   es 
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wird  gerade  am  ehesten  hervorgerafen ,  was  matt 
irriger  Weise  hierdurch  verhüten  wiH,  ein  Nabelbrneb; 
da  durch  die  zu  starke  Zusammenschnunuig  des  Unter«' 
leibes  dessen  Raum  in  Rücksicht  zur  enthaltenen 
Masse  verkleinert  nnd  somit  die  erste  Bedingniss  znr 
Entstehung  einer  Vorlagerung  gesetzt  wird. 

Auf  jeden  Fall  ziehe  ich  die  Ligatur  des  Fungns 
den  übrigen  Entfernungsmethoden  vor,  da  die  Excislon 
bisweilen  eine,  wenigstens  die  Umstehenden,  be- 
ängstigende Blutung  zu  Fofge  haben  kann,  die  Aetz- 
mittel  aber,  mit  Ausnahme  des  wohl  meistens  ver« 
f«eigerten  Cauterium  atiuahy  thells  einen  gefabriiehen 
Reflex  auf  den  zarten  Organismus  hen^orbringen  kdnnen, 
theils  auch  einen  nur  um  so  regeren  Yegetationsprocess 
bedingen.  ^  Zur  Ligatur  aber  ziehe  ich  den  Silber- 
draht desswegen  vor,  weil  er  durch  zeitweise  ver- 
mehrtes Zw^mmendrehen  am  zweckmässigsten  in  seiner 
Wirkung  verstärkt  werden  kann,  während  der  Seiden- 
•der  ein  anderer  gewachster  Faden  durch  das  Anschwellen 
des  Fungus,  oder  bei  dessen  tiefem  Aufsitzen  bei 
einem  sehr  korpulenten  Kinde,  beinahe  verschwindet,, 
so  dass  man  zur  vermehrten  Zusammendrehung  ihm 
nur  schwer,  oft  gar  nicht  beikommen  kann.*) 


*)  luch  Carus  hSIt  das  Abbinden  für  die  zweckmässififster 
Bebandtungsw^ise  («.  a.  O.) ;  bei  kleineren  Schwamnigewächfteir 
tmpßeklt  er  dm  Aufstreuen  eines  Pulvers  aus  drei  Tbetien 
Amyhim  und  einem  Theile  l^ereur.  praecip.  ruber  oder  daa 
Betupfen  mit  Lapis  infernalis  (Gynaekologie.  Bd.  IL  (.  1703>. 
Hofmeister  behandelte  einen  Fall  glücklich  durch  die  Ligatur 
(Zeitschrift  für  Natur-  und  Heilkunde  u.  s.w.  Bd.  V.).  Burr» 
empfiehlt  in  unbedeutenderen  Fällen  gepulverten  Alaun,  und  wer 
dieser  nichts  biift,  rotben  Präcipi tat  oder  äie  Ligatur  (Hand- 
buch d^  Gebnrtshulfe  u«  s.  w.  heraasgejjc^bea  von  Kiliaft.^ 
Bonn  1834.  S.  622.)  HBNNSMAifrr  (a.  a.  0.)  zerstörte  einen 
Nabelscbwamm  durch  Aufstreuen  des  Pulvis  herbae  Sabina^ 
und  versichert,  einef  seiner  Kollegen  habe  das  schwefelsaure 
-     Zink  mit   Erfblg  angewendet.     Endlich  wird  auch    das   Auf- 
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Spricht  aber  der  Habttix»  des  Kindes  und  die 
übrigen  Verhältnisse  daßir,  dass  der  erwähnte  abnorme 
Reiz  ein  innerer  sey;  d.  h.  ist  die  Erregungsursaehe 
des  Fungus  eine^  im  Körper  des  Kindes  wohnende  Dys- 
krasie,  welche,  etwa  seltene  Fälle  von  Syphilis  aus- 
genommen, wohl  meist  die  von  reger  Vegetation  be- 
gleitete Skrofelsucht  seyn  wird,  so  kann  das  örtliche 
Verfahren  allein  nicht  hinreichen,  wie  es  der  vorne 
angedeutete  erste  und  zweite  Fall  beweiset.  —  Da  ver- 
wende man  seine  Aufmerksamkeit  auf  das  Allgemein- 
leiden und  schlage  nach  Gestaltung  der  Sache  diesen 
oder  jenen  Kurplan  gegen  die,  gewiss  auch  schon  im 
Keime  sich  durch  das  deutliche  Gepräge,  den  Hahitus 
scrofuhsus,  aufiisprechende  Skrofelkrankheit  ein. 

Das  örtliche  Uebel  behandle  ich  dann  ganz  einfach: 
um  den  Stiel  des  Fungus  schlinge  ich  einige  Fäden 
von  gezupfter  Charpie,  bedecke  mit  einer  kleinen 
Charpielage  den  Schwamm  und  da^t  Nabelgeschwür, 
und  halte  den  ganze«  Verband  durch  eine  passende 
Nadelbinde  fest,  wodurch  die  Aufsaugung  der  ex- 
cernirten  Flüssigkeit,  und  somit  am  besten  die  Rein- 
haltung des  Lokalubels  erzweckt,  und  aller  örtliche 
Reiz  entfernt  wird.  Dieser  Verband  wird  täglich  zwei- 
bis  drei  Mal  erneuert. 

In  dem  angeführten  ersten  und  zweiten  Falle,  und 
in  noch  drei  anderen  kam  ich  auf  diese  Art  in  einer 
Zeit  von  vier  bis  neun  Wochen  zum  erwünschten 
Zweck;  denn  während  durch  allgemeine 'einfache  oder 
aromatische  Bäder,  durch  Verabreichung  einer  an- 
passenden Kost  (ich  lasse  den  nicht  durch  Muttermilch 
ernährten  Kindern  statt  der  Mehlkleister  tätlich  drei 
Mal  ein  Panadel  von  feiner  Semmel  und  von  Fett  be- 
freiter, ungesalzener,  selbst  etwas  gezuckerter  Fleisch- 


streaen   von  Calomel  sehr  gerühmt  (Rust's  Magazin    füi(  die 
gesammte  Heilkunde«  Bd.  Xiy.  Heft  1.)         '  P.H» 
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brühe,  und  weim  diese  niclit  Tertrageti  wurde,  toh 
Kali>fleisck-  oder  Hühnerbrühe,  und  zam  Getrinke 
leichten  Eichelkaffee  mit  abgerahailer  Mlleh  geben), 
durch  Benützung  der  freien.  Luft  an  schönen  Tagen, 
und  nach  Umständen  durch  Gaben  von  Calomel,  Gold* 
Schwefel,  Aetbiops  anttui.  oder  mlner.,  Magnesia, 
Rheum  u.  dgl;  das  Allgeuieinbefinden  gänzlich  uinge* 
staltet  wurde,  während  das  aufgedunsene,  welke,  asch- 
graue Kind  mit  dickem,  harten,  au%etriebenen  Unter- 
leibe, und  mit  unreiner,  mit  Ausschlägen  tingirter 
Haut,  als  trauriges  Konterfei  der  Krankheiten  oder 
Sunden  seiner  Aeltern,  zum  frischen,  munteren  und  In 
gesunder  Farbe  blühenden  wurde;  .während  diesem 
welkte^  der  Fungus  zusammen,  veränderte  seine  Weiche 
zum  Zähen,  seine  duukelblaurotlie  Farbe  zum  Asch- 
grauen, und  fiel  ab;  das  Nabelgeschwur  ward  znm 
rein  eiternden,  schloss  sich  durch  Granulation,  und  die 
radikale  Entfernung  des  Nabelscbwammes  war  erzweckt 
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XXXIV. 

£iiiige   Beobachtungen    und    Erfaliningen 
tlber  die  Kuhpockenimpfting. 

Vou  Dr.  KÖFLER  zu  Haag*) 


'▼▼  fewohl  CS  bei  dem  erfreulichen  Fortgänge  derSchnU- 
pöckenimpfung  und  bei  der  grossen  Anzahl  der 
jäfitiich  Vaccinirten  Kinder  keineswegs  zti  bezweifela 
Ist ,  dass  von  vielen  Impfarzten  ganz  oder  fast  gleiche 
Beobachtungen  and  Erfahrungen  gemacht  worden  seyen: 
so  mag  es  doch  nicht  überflüssig,  und  manchem  Impf- 
arzte vielleldit  erwünscht  seyn,  einige  Beobachtungen 
und  aus  selben  gezogene  Resultate,  welche  sich  mir 
seit  zwanzig  'Jahren  bei  meinen  ausgeführten  sehr  zahl- 
reichen Impfungen  darboten,  zur  öffentlichen  Kunde 
gebracht  zu  sehen;  sey  es  auch  nnr,  um  bereits  ge- 
ii;ammelte  Erfahrungen  zu  bestätigen ,  oder  zur  Be- 
richtigung gethellter  Meinungen  und  Ansichten  Einiges 
beizutragen. 

Es  scheint  zwaf  noch  nicht  an  der  Zelt  zu  seyn, 
um  über  die  bleibende  Schutzkraft  der  echten  Kuh- 
pocke  mit  Sicherheit  urtheilen  zu  können!  indessen 
karin  Ich  doch  zum  Lobe  der  Vaccine  versichern,  dass 
in  dem  seit  sechzehn  Jahren  zur  Impfung  und  genauen 
Aufsicht    als    Impfarzit   ausschliesslich   mir   übertragen 


*)    Aus  den  medic.  Jahrb.  des  k.  li.  osterr.  Staats.     Bd.  XV.  oder 
Ed.  Vf.  der  neuesten  Folge. 
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verbliebenen  Intpfbezirke  von  fünf  PfarreJeii  und  einer 
Seelenzalil  von  beiläufig  7200  Einwohnern  auch  niclit 
ein  Fall  sich  je  ereignet  hat,  dass  elii  von  mir,  od^ 
in  früheren  Jaliren  von  andern  Impfarzten  In  diesem 
Distrikte  vaccinirtes  Kind.,  das  die  echten  Kuhpockeu 
erhalten  und  gehörig  ausgebildet  hatte,  von  den  echten 
Menschcnhiattern  wäre  ergriffen  worden,  wiewohl 
letztere  nicht  bloss  an  den  Grenzen  dieses  Bezirkes 
schon  örter  epidemisch  herrschten,  sondern  auch  hiner* 
halb  desselben  hie  und  da  mehrere  Unvncclnirte  von 
der  Variola  befallen  wurden,  und  es  daher  keinfsswegs 
an  Gelegenheit  zur  Ansteckmig  und  Verbreitung  dieser 
verderblichen  Seuche  mangelte.  Einige  Mal  beobachtete 
ich  bei  mit  gutem  Erfolge  Vaccinirten  zwar  die  Vario* 
loiden ,  aber  bisher  bei  solchen  noch  nie  die  Variolae. 
Viele  Impfärzte  legen  noch  grosses  Gewicht  in 
den  Einflnss  der  Temperatur  der  Atmosphäi*c  auf  die 
raschere  oder  langsamere  Entwiekelung  und  den  regel- 
mässig schnellen  Verlauf  der  Kuhpocken.  Dass  aber 
wed^r  das  warme  oder  kühle  Verhalten  des  Impflioges, 
noch  Kälte  oder  Wärme  der  Luft  auf  den  Gang  der 
Pustulation  eine  Einwirkung  ausüben,  kann  man  bei 
einiger  Aufmerksamkeit  bald  entdecken.  Denn  äusserst 
selten  findet  man  in  einer  Impfstation  bei  allen  gleich- 
zeitig vacciuirteu  und  zur  gemeinsamen  Kontrolle  ver- 
sammelten Impflingen  eine  allgemeine  Beschleunigung 
oder  Retardirung  des  Schutzpockenverlaufes;  viel- 
ipehr  zejgt  sich  fast  immer  bei  gauz  gleicher  Witterung 
und  Temperatur  am  gleichen  Koutrolltage  an  den 
Vaccinirten  ein  veischiedener  Pustulationsverlauf ,  und 
man  'trifft  bei  sehr  kühler  Witterung  am  achten  Tage 
eben  so  häufig  vollkommen  reife  Pusteln  an ,  als  zur 
beissesten  Jahreszeit  unreife  vorkommen.  Selbst  die 
Kuhpooken  an  d«m  einen  Arme  sind  oft  in  Hinsicht 
ihres  Eiitwickelungsalters  jenen  am  andern.  Arme  nicht 
gleichförmig ;   ja  sogar  die  Pusteln  auf  einem  und  dem 
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nämlicben  Anne  nicht  selten  an  Alter  einander  nn- 
ähnlich ,.  und  man  findet  häufig  neben  einer  Schutzpocke 
luit  Formentwiekelnng  wie  am  neunten  Tage,  eine 
-  andere  wie  am  sechsten  u.  s.  f. 

Gemäss  meinen  Beobachtungen  haben  folgende  zwei 
Umstände  auf  die  frühere  oder  spätere  Ent- 
stehung einer  echten  Knhpocke  den  vorzüg- 
lichsten Einftuss: 

L  Die  Beschaffenheit  des  Impfstoffes* 
—  Befindet  sidi  dieser  in  einem  zu  selir  verflüssigtea 
Zustande,  es  sey  nun  wegen  zu  vielem  zur  Auflösung 
eines  eingetrockneten  Impfstoffes  beigemischtem  Wasser, 
oder  bei  frischem  Stoffe  wegen  mit  demselben  vermengter 
zu  häufiger  Lymphe ,  so  verspätet  sich  der  Pustulations- 
vcrlauf ,  und  mau  wird  am  Mach s Ich tstage  bei  allen 
mit  diesem  zu  flüssigen  Stoffe  Vaccinlrten,  ohne  Unter- 
schied ihrer  Kottstitution,  der  Witterung ,  Temperatur 
ti.  s.  f.  gelbst  um  Tage  an  Ausbildung  mehr  oder  weniger 
zuri'ickgebliebene  Kuhpocken  antreffen«  Man  hat  also 
gar  nicht  Ursache,  über  unmässig  vom  Impfstoffe 
strotzende  Pusteln  eines  Vorini pfl Inges  sich  zu  erfreuen. 
Der  eigentliche  Ansteckuogsstoff  ist  hier  zu  sehr  mit 
Indifferenter  Lymphe  verdünnt  und  geschwächt ;  der 
Erfolg  wird  desslialb  minder  günstig,  und  öfter  sogar 
unsicher  seyn.  Dieser  Nachtheil  der  zu  grossen  Ver- 
dünnung des  Impfstoffes  kann  dnvch  eine  massige  Ver- 
dunstung des  wässerigen  Authetles  vermieden ,  und  bei 
den  damit  Vaccinlrten  verlässliehere  Ansteckung  und 
regelmässig  schnelle  Eatwickelung  der  Kuhppeken  be- 
wirkt werden.  —  Gewinnt  der  Impfstoff  durch  Ueber- 
reife  eine  wirkliche  Viscidität,  oder  wird  derselbe  bei 
der  Impfung  mit  troeknem  Stoffe  zu  wenig  mit  Wasser 
vei-dünnt,  so  wird  die  Einwirkung  des  Ansteckungs- 
«toffes  gehindert  5  die,  Entstehung  der  Pusteln  dahe^r 
entweder  ganz  vereitelt,  oder  doch  später  erfolgen. 

IL   Die  Beschaffenheit  der  Impfwunde*  — 
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.  Bdngel;  jdas  Impfinstnitnent  nickt  hinreichend  tief  ein, 
dass  dem  Impfstoffe  eine  freie  und  geniigende  Ober- 
fläche zur  Einwirkung;  bloss  g:eleg;t  wird,  so  bleibt  die 
Impfung  ohne  allen  Erfolg,  oder  \m  günstigeren  Falle 
tritt  ihre  Wirkung  später  ein.  Verschieden  gelungene 
Verwundungen  sind  d,aher  die  Ursache,  dass  oft  die 
Pusteln  an  dem  einen  Arme  bei  gleichem  Impfstoife 
und  ganz  gleichen  übrigen  Verhältnissen,  gegen  jene 
am  andern  Arme  um  einen  oder  selbst  mehrere  Tage 
im  Verlaufe  zurück,  bleiben  ,  ja  auf  einem  und  demselben 
Arme  häufig  ivicht  gleiches  Alter  tinter  einander  haben« 
Wivr  man  genöthigt,  hei  einer  Gemeinimpfung  mit 
einem  etwas  stumpfen  Instrumente  zu  vacciniren,  8o*wird 
man  l^ei  der  Kontrolle  nicht  nur  viele  Fehlimpfungen, 
«ondern  auch  eine  allgemein  zurückgebliebene  Ent- 
Wickelung  der  Pustniation  finden ,  wenn  auch  der  Impf- 
stoff die  beste  Beschaffenheit  hatte ,  und  nur  von  einem 
Vorimpflinge  benatzt  wurde.  —  Einige  Mal  sah  ich 
die  Einwirkung  des  Impfstoffes  sogar  erst  itach  vierzehn 
lind  mehreren  Tagen  erfolgen.  Wahrscheinlich  waren 
hier  zwei  Ursachen ,  nämlich  zu  oberflächliche  Ver- 
\vundung,  und  zu  g^eriiige  oder  zu  starke  Verd&nuung 
eines  trockenen  Stoffes  mit  Wasser^  Schuld  an  der  &• 
sehr,  verspäteten  Ansteckung. 

Noch  gar  zu  junge  Kinder  können  meistens  nur 
mit  vieler  Mühe  an  den  Oberarmen  vaccinirt  werden, 
und  die  Impfung  hat  bei  solchen  öfter  keinen,  oder 
«inen  verspäteten  Erfolg,  da  wegen  Mangel  au  Fett  die 
«schlappe  Haut  nicht  hinreichend  angespannt  werden 
kann^  solche  Kinder  nicht  leicht  zur  Ausstreckung  des 
Unterarmes  zu  bewegen  sind,  und  daher  die  Verwundung 
nicht  selten  zu  oberfläclilich  geräth.  Dringende  Fälle 
ausgenommen,  ist  es  im  Allgemeinen  auch  nicht  rathsam, 
gar  zu  junge  Kinder  der  Vaccine  zu  unterziehen,  indem 
selbe  noch  zu  vielen  Kränklichkeiten  und  Lebensge- 
fahren ausgesetzt  sind ,   dureh  das  Impffieber  meistens 
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melir  als  im  vorgerückteren  Alter  angegriffen  werden, 
und  dadnrch  nur  zu  leicht  die  Kuhpockenitnpfung  in 
Misskredit  gebracht  wird'.  Will  oder  iniiss  man  bei 
solchen  erst  einige  Wot!hen  alten  Kindern  doch  die 
Impfung  vornelimcn  5  so  impfe  man  sie  an  der  äusserir 
Seite  der  Waden ,  wo  die  Vaccination  mit  wenigem 
Hinde^*nissen  verhnnden  ist,  und  daher  die  Haftung 
und  der  regelmässig  sclinelle  Verlauf  sicherer  erreicht 
werden  können. 

So  wenig  im  Allgemeinen  die  Impfung  vor  dem 
zurückgelegteii  ersten  Vierteljahre  bloss  der  gewisseren 
Wirkung  wegen  zu  empfehlen  ist,  eben  so  wenig  /joll 
dieselbe  aus  gleichem  Grunde  zu  lange  verschoben 
werden.  Bei  ungehinderter  Ausbildung  des  Kindes  ist 
zur  Schutzpockenimpfnng  das  beste  Alter  nach  er- 
strecktem ersten  Vierteljahre  bis  zu  anderthalb  Jahren. 
Später  sind  die  meisten  Kinder  mehr  oder  weniger 
menschenscheu,  so  dass  sie  kein  Unbekannter  berühren 
darf,  ohne  *sie  zu  Unruhe  und  Widerstand  zu  reizen, 
besonders,  wenn  denselben  (wie  es,  um  sie  zum  Ge- 
horsam zu  bewegen,  nicht  selten  geschieht)  in  Betreff 
der  Impfung  Furcht  erregende  Vorstellungen  beige- 
bracht worden  w\iren.  Bei  solchen  Kindern  ist  maft 
dann  meistens  genöthigt,  die  Vaccination  fast  zu  er- 
zwingei^,  wodurch  es  beinahe  unvermeidlich  wird,  dass 
man  sich  nicht  übereile,  die  Impfwunden  zu  tief  gej*athen 
und  bluten,  oder  wohl  gar  zu  bedeutenderer  Verwundung 
deslmpflingcs  Veranlassung  gegeben  wird;  oder  dass  die 
Impfwunden  zu  oberflächlich  ausfallen,  und  inbeiden  Fällen 
die  Vaccination  erfolglos  bleibet,  oder  w^enigstens  die 
Wirkung  sich  verspätet.  Eine  solche  gewaltsame ,  und 
öfter  sogar  noch  vergebliche  Impfung  ist  nicht  bloss 
unangenehm  für  den  Impfarzt,  sondern  beschränket  auch 
die  Vorliebe  der  Aeltern  für  die  Vaccine  noch  mehr. 
Ueberdiesssind  ältere  Kinder  (vorzüglich  auf  dem  Lande) 
vor  Verkühlungen   fast  nicht  zu  bewahren  ,^  und  es  gc- 
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scbieht  daher  bei  sokben  triebt  selten ,  Ana»  zu  dem 
Impfiieber  nocb  rheumaiische  und  katarrhalische  Affek- 
tionen  sich  gesellen ,  und  ein  bedeutanderes  Erkrankea 
die  Folge  ist.  Endlich  kann  bei  älteren  Kindern  das 
zu  frühzeitige  Abkratzen  der  Pusteln  nur  schwer  fer«^ 
mieden  .werd.en,  wodurch  der  Iinpfarzt  über  die  Echflieit 
und  Schutzkraft  derselben  leicht  in  Ungewissheit  ver^ 
setzt  wird. 

Fehlt  daher  die  Schärfe  des  Impfinstrumentes 
nicht,  und  wird  die  Verwundung  zur  Einwirkung;  des 
Stoffes  lünreichend  tief  gemacht;  —  bat  eudiicb  der 
Impfstoff  die  zur  sicheren  Ansteckung  erfarderllches 
Eigenschaften:  so  kann  man  der  gewissen  tlaftung  und 
der  regelmässig  schnellen  Entstehung  der  Pusteln  ver^ 
sichert  seyn;  es  mag  nun  die  Konstitution  des  Impflinges 
schwach  oder  kräftig,  die  Temperatur  der  Atmosphäre 
hoch  oder  niedrig,  und  das  Verhalten  des  Impflinges 
wie  immer  seyn. 

Indessen  giebt  es  doch  einige  Umstände,  welche 
den  giinstigen  Erfolg  der  Vaccine,  auch  bei 
der  besten  Beschaffenheit  des  Impfstoffes  und  bei  der 
gelungensten  Verwundung,  entweder  ganz  zu  ver- 
eiteln, oderdoch  au  fzu  halten  pflegen,  und 
diese  Veranlassuii'gen  sind  folgende: 

1.)  Ist  ein  unter  der  Haut  verborgener  Ausschlag, 
z«  B.Krätze,  Milchschorf,  Grind,  Blutscbwären ,  oder 
jeder  Stoff,  der  im  äusseren  dermatischen  Systeme  seinen 
Boden  zu  gewinnen  sucht,  so  ebeu  im  Ausbruche  be- 
griffen, so  ist  die  Kuhpockenimpfung,  auch  bei  übrigens 
günstigen  Umständen ,  meistens  vergeblich ;  oder  haftet 
sie  doch,  so  wird  das  Exanthem  durch  selbe  zum 
raschen  Ausbruche  gereizt.  Die  Impfpusteln  erhalten 
aber  in  diesem  Falle  selteu  ein  schönes  Ansehen,  sondemr 
vielmehr  eine  zur  Eiterung  sich  hinneigende  und  unan- 
sebi|]iche  besehaffenheit^  wiewohl  ihnen  die  ^Echtheit 
und  Schutzkraft  nicht  abgesprochen  werden  kann ,   und 
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fernere  loipfung^ep  vergebHch  bleiben.  6leiefa  einem 
noch  ganz  verborgeneu  Ausseblage  pflegt  ein  nur  in 
geringer  Menge  vorhandenes  und  kaum  bemerkbares 
Exanthem  dnrch  die  Einwirkung  der  Vaccine  schnell 
und  reichlicher  hervorzubrechen.  Nicht  selten  virerfen 
die  Angehörigen  der  Impflinge  in  diesen  Fällen  unge- 
rechter Welse  die  Schuld  des  Ausselilages  der  Impfung 
vor«  Dass  jedoch  \^ei  einer  Gemeinimpfung  von  dem 
Impfar^te  durch  die  Berührung  des  Armes  eines  krätzigen  . 

.  Kindes  die  Krätze  auf  gpsunde  Kinder  iibertragen  werden 
könne ,  ist  nicht  zu  läugaen.  Desshalb  ist  es  rathsam, 
bei  einer  GFemeinImpfung  sämmtliche  krätzige  (?0 
Kinder  zuletzt   zu  vacciuiren,    oder  doch  andere  Vor- 

.  Sichtsmassregeln  anzuwenden ,  um  die  Uebertragung  des 
Krätzstoffes  von  krä^tzigen  Impflingen,  auf  gesunde  zu 
vermeiden,  und  nicht  zu  gegründeter  Klage  Veranlassung 
zu  geben.  --  Hat  eiln  Krätzausschlag  hingegen  schon 
durch  längere  Zeit  an  der  Hautpberfläclie  gewuchert, 
so  haftet  die  Vaeeine  leicht;  die  Pusteln  erhalten  abei* 
keibe  schöne  und  strotzende  Ausbildung,  einige  der- 
selben bedecken  sich  sogar  mit  einem  gelblichen  Schorfe^ 
und  der  Hof  bleibt  nur  klein  u|id  blass,  da  die  in 
diesen  Fällen  gewöhnlich  kalte,  trockene,  schuppige, 
runzlige  und  sclilappe  Haut  zu  regerem  Entzündungs- 
prozesse und  bedeutenderer  Thätigkeit  unfähig  geworden 
ist.  Aus  gleichem  Grunde  gewinnen  bei  mageren, 
mit  branner,  derber  und  trockener  Haut  versehenen 
Kindern  die  Pusteln  selten  die  schöne  und  strotzende 
Gestalt,  wie  bei  vollsäftigen ,  mit  weisser  und  zarter 
Haut  begabten  Kindern ,  wiewohl  in  Hinsicht  der  regel- 
mässig schnellen  Entstehung  der  Kubpocken  unter  solchen 
mit  verschieden  beschaffenem  Hautorgane  versehenen 
Impflingen  kein  Unterschied  Statt  findet. 

2)  Nur  ein  paar  Mal  hatte  ich  Gelegenheit,  den 
Einfluss  eines  epidemiseh  herrschenden  akuten  Exanthemes 
(der  Masern)  auf  den  Erfolg  der  Vaccine  zu  beobachten. 
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DerseHie  war  jede«  Mal  sehr  iiiigniistl|r,  Indem  bei  dea 
meisten  Vaccinirten  die.  PustolaHon  Im  Verlaufe  um 
Tage  znrack  blieb,  oder  die  Impfong;  gar  keinen  Effekt 
hervorbrachte. 

3)  Die  Beobachtung,  da.<98  am  Impftage  nach  ge- 
schehener Impfung  aiisgebrochene  Gewitter  auf  den 
Erfolg  der  Vaccination  einen  nachtheiligen  Einfluss 
haben,  indem  viele  Fehlimpfungen,  oder  doch  wenige, 
an  Ansbildnng  zurück  gebliebene  und  zur  Fort- 
impfung nicht  geeignete  Pnsteln  die  Folge  sind,  kann 
ich  durch  eigene  Erfahrungen  bestätigen.  Selbst  nach 
starkem  Gre witterregen  ohne  Blitz  und  Donner  sah  Ich 
solche  ungünstige  Wirkungen  en|8tehen.  Dieser  stdrende 
Einfluss  der  Gewitter  beschranket  sich  aber  nnr  asf 
den  noch  übrigen  Impftag  nach  beendeter  Vaccination, 
nicht  aber  auf  die  Zeit  vor  der  Impfung,  oder  auf  die 
folgenden  Tage» 

Dass  die  Vaccination  durch  chronischen  Wasser- 
kopf oder  Rhachltis  in  ihrem  Einflüsse  und  im  regel- 
mässigen Verlaufe  verhindert  würde,  habe  Ich  nicht 
gesehen,  und  In  den  wenigen  mir  vorgekommenen 
Fällen  auch  keine  Verschlimmerung  dieser  beiden  Krank- 
heitaformen  durch  die  Vaccine  beobachtet. 

Wenn  ich  ein  mit  gutem  Erfolge  vaccinirtes  Kind, 
bei  welchem  sich  die  Pusteln  regelmässig  entwickelt 
hatten,  am  achten  Tage  mit  seinem  eigenen  Stoffe 
wieder  Impfte,  so  zeigte  sich  das  eine  Mal  gar 
keine  Wirkung,  das  andere  Mal  eine  blosse  geringe 
Röthe  und  Anschwellung  der  Impfwunden ;  nur  einige 
Mal  entwickelten  sich  schnell  Pusteln,  die  aber  nur 
klein  blieben,  bald  hart  wurden  und  frühzeitig  ab- 
trockneten. 

Meinen  vielfältigen  Beobachtungen  zu  Folge  schützt 
eine  einzige  echte,  und  in  ihrer  Entwickelung 
nnd  Ausbildung  nicht  gestörte  Pustel  nicht  minder 
sidier  nnd  danenid,  als  viele.     Mehrere  hundert  Kinder, 
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welche  bei  der  ersten  Impfang  nur  eine  (ßcbte  Knhpoeke 
aufweisen  konnten  und  gemäss  Vorschrift  daher  zu 
ferneren^  Impfversuchen  verwiesen  waren,  Tiabe  ich 
zwei  und  drei  Jahre  nach  einander  iviederhohlt,  mit 
besonderem  Fleisse ,  und  jederzeit  mit  einigen  Schnitten 
mehr,  als  ich  sonst  zu  machen  pflege,  vaccinirt,  ohne 
jemals  wieder  einen  Erfolg  erzwecken  zu  können.  Ohne 
Zweifel  verhält  es  sich  hei  den  Kuhpocken ,  wie  bei 
den  echten  Menschenpocken,  indem  hier  durch  das 
^  Poekenfieber  auch  bei  der  geringsten  Zahl  von  Blattern 
die  Disposition  zu  den  Menschenpocken  nicht  minder 
fast  immer  getilget  wird ,  als  bei  einer  unzäiilbarea 
Menge  von  Blattern.  Bekanutiich  wird  auch  die 
Heftigkeit  des  Impffiebers  nicht  durch  die  grössere 
oder  geringere  Zahl  der  Schutzpocke«  bedungen,  und 
das  Fieber  äussert  sich  oft  bei  einer  Pustel  sehr  heftig» 
während  es  bei  zwölf  und  mehr  Kuhpocken  ipanchmal 
unbedeutend. und  kaum  bemerkbar  Ist.  Wahrscheinlich 
richtet  sich  die  Stärke  d«s  Kubpockenfiebers  nach 
der  stärkeren  oder  geringeren  Disposition  zu  den 
Menschenblattern  und  den  bei  jedem  Fieber  die  Stärke 
desselben  begründenden  Ursachen.  Vielfältig  beobachtete 
ich  bei  solchen  Yaccinirten  heftigeres  Impffißber,  deren 
Aeltern  an  den  Mensclienpocken  gieklifalls  stärker  er*, 
krankt  waren ,  und  noch  öfter  bei  kränklichen ,  kachek- 
tischen  und  mit  sehr  unrai^en  Säften  begabten  Kindern« 
Je  heftiger  das  Erkranken  nach  der  Kuhpockenlmpfiing, 
d^sto  stärker  würde  ohne  Zweifel  unter  gleichen  Ver- 
hältnissen das  Leiden  bei  der  Variola  seyn. 

Die  Grösse  der  Schutzp<>cke  steht  mit  der 
Grösse  der  Impfwunde  In  geradem  Verhältnisse,  und 
dife  Ausdehnung  der  Impfnarbe  hängt  von  dem 
Volumen  der  Basis  der.Kuhpocke  ab.  Die  stärkere 
4>der  geringere  Röthe  und  die  Expansion  des 
Hofes  sind  nipht  Folg^  der  grössern  oder  mindern 
Zahl  der  Pustel«.     Eine  eiuzige  Kubpock«  ist  oft  vom 
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einer  (!ef  gerotheten  nnd  weit  verbreiteten  Areola  be* 
gleitet,  und  melirei^e  Pusteln  umgiebt  manchmal  nur  ein 
blasser  und  kleiner  Hof.  Wie  das  I,mpffieber,  richten 
sieh  auch  die  Farbe  und  Ausdehnung  der  Areola,  und 
das  strotzende  Aussehen  dor  Schntzpocken ,  bei 
übrigens  gesunder  Beschaffenheit  der  Haut ,  nach-  der 
individuellen  Disposition  zur  Blatternseuche  und  andern 
das  Fieber  verschärfenden- Umstanden. 

Die  dauernde  Schutekraft  der  echten  Knh- 
pocken  kanu  nicht  aus  der  bleibenden  Sichtbarkeit  der 
]mßfnarben  heurtheiit  und  vermuthet  vrerde«.  Bei 
grösserer  Anzahl  der  Pusteln,  wie  bei  geringerer,  bei 
der  regelmässigsten  Form  und  dem  normalsten  Verlaufe, 
und  selbst  bei  Kindern,  von  deren  Stoffe  Ich  mit  deni 
besten  Erfolge  fortgeimpft  hatte,  sehe  Ich  sehr  häufig 
nacif  einigen  Jahren  jede  Spur  einer  Impfnarbe  gänzlich 
verschwunden,  oder  doch  dem  unbewaffneten  Auge  kaum 
«utde^kbar.  Bleibend  sichtbare  Impfnarben  scheinen 
vielmehr  von  tieferer  Verwundung  mit  der  Lanzette, 
von  Schärfe  der  Lymphe ,  eii>tstandenem  Verschwärungs- 
prozesse  der  Knhpocken ,  und  vielleicht  auch  manchmal 
von  einer  besoudern  Beschaffenheit  der  Haut  herzuriihreii« 
lieber  die  Hautoberfläche  hervorstehende  und  für  immer 
sichtbar  verbliebene  Impfnarben  habe  ich  bei  den  von 
m  it  vaccinirtcn  Kindern  noch  nie  gesellen.  Wahr- 
scheinlich sind  solche  hässliche  Narben  die  Folge  eines 
zu  tiefen  Stiches,  wirklicher  Verletzung  der  Cqtis, 
entstandener  starker  Vereiterung  und  übermässiger 
Granulation. 

Einige  Mal  beobachtete  ich,  dass  ein  Impfling 
mehrere,  aber  so  unansehnliche  Kuhpocken  bekam,  dass 
Ich  ihre  Schutzkraft  bezweifelte.  Bei  der  im  folgenden 
Jalire  wiederholten  Impfung  dieser  Kinder  zeigte  sich 
der  ganz  gleiche  zweifelhafte  Erfolg,  und  jede  fernere 
Yaccination  blieb  dann  ganz  fruchtlos.  Zwei  nicht  ganz 
vollkommene   Effekte   scheinen   in   diesen  Fällen  einen 
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vollkommeneii  ersetzt,  un^    die  Tilgung;   der  Blattern  - 
dispositiou  herbeigeführt  zu  haben. 

Bislier  habe  ich  n  i  ch  t  gefunden ,  dass  der  Impf- 
stoff durch  seine  Jahre  lange  Fortpflanzung  von' Arm 
zu  Arm  verändert,  und  seine  Schutzkraft 
geschwächt  worden  sey.  Noch  gegenwärtig  sehe 
ich  dief  gleiche  schöne  und  regehnässige  Form  der 
Kuhpocken,  den  gleichen  Verlauf  und  die  nämliche  Be- 
schaflfenheit  des  Schutzpockenfiebers  wie  vor  zwanzig 
Jahren ,  und  das  ganze  Krankheitsbild  gteiclit  noch  jetzt 
vollkommen  den  Beschreibungen  der  Kuhpockenkrank- 
faelt  früherer  Zeiten.  Viele  Beispiele  sind  mir  bekannt, 
dass  vor  vielen  Jahren  Geimpfte  ohne  allen  Nachtheil 
anlialtend  in  der  Nähe  eines  Blatterkraiiken  sieb  auf- 
hielten. Auffallend  erwies  sich  mir  diese  Schutzkra^ 
vor  zwei  Jahren ,  indem  z^vei  vor  acht  Jahren  von  mir 
geimpfte  Mädchen,  ungeachtet  der  beständigen  Nähe 
ihres  angeimpften  und  mit  Menschenpoeken  ganz  über- 
säeten  z%vanzigjährigen  Bruders  geschützt  blieben,  wie^ 
wohl  der  äusserst  heftige  Blatte rngestank  mlcli  bei 
meinem  ersten  Krankenbesuche  so  sehr  afficirte,  dass 
ich  beständig  niessen  mnsste  und  auf  der  Stelle  von 
Kopfschmerz,  Magendrücken  und  Brechreiz  befallen- 
wurde, welche  Zufälle  sich  erst  nach  einer  halben 
Stunde  während  starker  Bewegung  in  der  freien  Luft 
wieder  verloren  haben.  Auch  ist  es  ganz  unwahr- 
scheinlich, dass  mein  Impfbezirk  so  viele  Jahre  hindurch 
VQn  einer  Blatternepidemie  verschoijt  geblieben  wäre, 
wenn  die  Schutzkraft  der  Vaccine  durch  die  beständige 
Fortimpfung  von  Arm  zu  Arm,  oder  überhaupt  nach 
Verlauf  einiger  Jahre  bei  den  Vaccinirten  wieder  ge- 
mindert oder,  gar  aufgehoben  würde.  Mit  allem  Rechte 
kann  man  daher  die  ungeschwächte  Schutzkraft  der 
Vaccine  ohne  Erneuerung  des  ursprünglichen  Kuhpocken- 
'sloffes,  und  für  immer  auch  in  den  heutigen  Tagen 
hoffen. 
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Nicht  ganz  selten  vernimmt  man  den  Yonvnrf ,  dass 
früher  s  eh  einbar  gesunde  Kinder  durch  die  Kuh« 
Pockenimpfung;  In  andere  Krankheiten,  ja  manch« 
mal  selbst  In  bleibendes,  oder  doch  mehr  oder  weniger 
lange  dauerndes  Siechthum  gestürzt  werden.  Ganz 
ungegründet  ist  dieser  der  wohlthätigen  Anstalt  so  ge*^ 
fährliche  Vorwurf  nicht;  denn,  so  w^le  man  häufig  be- 
obachtet, dass  früher  kränkliche  Kinder  durch  die 
Vaccine  zu  einer  vollkommenen  und  standhaften  Ge- 
sundheit gelangen,  so  geschieht  aber  auch  manchmal 
unläugbar  das  Gegentheil.  Das  Kuhpöckenfieber  hat^ 
wie  schon  oben  gesagt  wurde,  mit  andern  etanthema- 
tischen  Fiebern  diess  gemein,  dass  früher  vorhandene 
und  unter  der  Haut  gleichsam  noch  schlummernde  Aus- 
schläge durch  die  angeregte  Reaktion  mit  Gewalt  auf 
die  Hautoberfläclie  getrieben  werden ,  und  mit  der  Er- 
scheinung der  Kuhpocken  gleichzeitig,  oder  bald  dar* 
nach,  Krätze,  Milclischorf,  Kopfgrind  und  andere  Aus- 
schläge zuua  Vorschein  kommen.  Nicht  minder  wahr 
ist  es,  dass  manchmal  bei  kachektischen ,  kränklichen 
und  schwächlichen,  mit  geringer  eigener  Naturthätigkelt 
•begabten  Impflingen  jenes  freiwillige  Erbrechen,  .und 
der  so  liäußg^e  selbstige  Durchfall  während  des  Krank- 
heitsverlaufes, oder  andere  kritische  Ausleerungen  gar 
nicht,  oder  doch  nicht  genügend  erfolgen,  und  daher 
solche  mit  Erfolg  Vaccinirte  mit  JBlutschwären,  Drüsen- 
geschwülsten, fliessenden  Ohren,  Augenentzündungen, 
Geschwüren,  Ausschlägen  und  andern  Absätzen  ausge- 
schiedener KranklieitsstofFe  und  krankhaften  vicaiiirenden 
Thätigkeiten  behaftet,  oder  durch  das  Fieber  skrofulöse, 
rhachitische  und  andere  Schärfen  in  Bewegung  gesetzt^ 
werden ;  oder  endlich  dass  nicht  selten  iwle  man  öfter 
auch  bei  andern  exanthematischen  Fiebern  beobachtet) 
das  Fieber  zwar  verschwindet  (oder  auch  schleichend 
fortdauert),  aber  der  aufgelöste  und  turgescirende 
Krankheitsstoff  im  Körper  zurückbleibt ,    die  Genesung 
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Yerkiudert  und  eine  bleibende  Kränklichkeit  lierbei 
führet,  bis  später  durch  znfällic^e  Veraiilassung-en  In 
dem  durch  die  lange  Kränklichkeit  erscliopften  Orga- 
nismus aiifs  Neue  ein  akut  und  gefahrlich  verlaufendes 
Fieber  angefacht  wird,  das  nun  bei  ^geeigneter  Kunst- 
hälfe  die  nöthigen  kritischen  Ausscheidungen  und  regel- 
mässigen Entleerungen  macht,  aber  wegen  versäumtet* 
ärztliclier  Hiilfe  selbst  den  Tod  hierbeifuhren,  kann, 
«der  nach  langer  K-ränhlichkeit ,  durch  wiederholte  An- 
strengungen der  Heilkraft  der  Natur  endlich  Genesung^ 
bewirkt  wird.  Diese,  den  guten  Fortgang-  der  Schutz- 
pockenimpfung bedrohenden  Zufalle  und  Nachkrankheiteii 
fordern  den  Impfarzt  zu  ungemeiner  Behutsamkeit  auf ; 
liegen  aber  leider!  sehr  oft  ganz  ausser  der  möglichen 
ärztlichen  Erkenntnisssphäre.  Desshalb  Ist  es  immer 
.rathsamer,  kränkliche  und  mit  unreinen  Säften 
behaftete  Kinder,  wenn  ihre  Impfung  nicht  ver- 
schoben werden  kann,  einige  Tage  vor  der  Vaccinatiou 
durch  Purganzen  einer  angemessenen  V  o  r  b  ö  re  i  t  u  n  gs- 

.  kur  zu  unterwerfen  (theils  um  die  Masse  vorhandener 
gastrischei*  Stoffe  zn  liiindern,  theiis  um  die  Natur 
auf  den  Weg  zur  künftigen  Setbsthälfe  hinznleiten  ),'• 
oder  doch  sogleich  solche  Nachhülfe  zu  leisten", 
wenn  die  Natur  nicht  im  Stande  ist,  nach  abgelaufener 
Kuhpockeukrankheit  einen  vollkommenen  Gesundlieits- 
zustand  herzusteHen.  Nach  Stoll's  Erfahruogen  laufen 
selbst  bösartige  ßiattern  oft  ohne  alte  gefährliche  Zu- 
fälle ab,  wenn  der  Körper  kurz  vor  dem  Ausbruche 
der  Pocken  hinlänglich  gereinigt  w^orden  Ist.  -^  Jeden' 
Falls  soll  der  Impfarzt  diese  möglichen  ungünstigen 
Wirkungen  der  Kuhpockenimpfung  nicht  verhehlen, 
sondern    die  Angehörigen    der    vaecinirten  Kinder  viel-. 

..  mehr  auf  selbe  aufmerksam,  und  ihnen  den  Grund 
dieser  Zufälle  und  die  Nothwendigkeit  einer  manch- 
mal igen  ärztlichen  Nachhülfe,  so  wie  diese  zuweilen  auch 
Jbtei  den  MeoscheBpocken  und  andern  exanthematischen 
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Fiebern  erforderlich  ist,  begreififeh  nmchen.  —  Sehr 
oft  sucht  die  Natur  durch  kritische  Ausscheidung  un- 
lelner  Stoffe  auch  damit  sich  zu  entledigen  und  die 
gehiuderte  volle  Genesung;  zu  bei^^erkstellig«n ,  dass 
«le  an  den  Impfpusteln  einen  Verschwärungsprozess  ein- 
leitet und  oft  durch  mehrere  Wochen  krankhafte 
Sekretionsprodukte  daselbt^t  ausstössf.  Maii  hüte  sich 
ja,  diese  wohtthatige  Naturhülfe  in  ihrem  Wirken  zu 
stören  'und  den  Ajisfluss  zu  hemmen ,  sondern  reinige 
nur  die  Geschwürchen  öfter  mit  lauem  Wasser,  und 
bedecke  sie,  um  eine  schädliche  Reizung  durch  An- 
Kleben  des  Veibaiidcs  oder  blossen  Hemdes  zu.  rer- 
meiden ,  mit  einfachem  Cera'te ,  frischem  U.nschlitte  oder 
einem  andern  müden  Fette,  und  die  Natu^r  wird  endlich 
sieheV  die  Helhing  vollenden ,  wenn  man  nicht  durch 
gelinde  Laxanzen  siejn  ihrem  ßemuhen  zu  unterstützen 
für  nöthig  findet. 

Dass  durch  eine  Metastrrse.  die  eiternden  Kuhpocken 
in  fressende  Geschwüte  ausarteten,  in  welchem 
Falle  durch  innere  und  äussere  Mittel  dem  Fortschreiten 
des  Uebels  Einhalt  zu  thun  wäre,  habe  ich  noch  nie 
beobachtet.  Es  fehlt  jedoch  nicht  an  Beispielen,  dass, 
wie  häufig  bei  ander»  ganz  unbedeutenden  Verletzungen 
eines  unreinen  Körpers  zu  geschehen  pflegt,  sogar 
durch  die  blose  Verwundung  mit  der  imprägnirten 
Impflanzette  und  ohne  dass  Haftung  erfolgte,  heftige 
Entzündung  und  zerstörende  Vereiterungen  am  geimpfteff 
Arme  entstanden  sind. 

Zum  Schlüsse  sey  es  mir  erlaubt,  noch  einiges 
über  die  Impfmethode  mittelst  des  Schnittes  sagen 
zu  dürfen. 

Wenn  auch  jene  Operationsmethode,  die  man  ein- 
mal  etngeübet  hat,  jedem  die  bequemste  und  vorzüg- 
lichste ist,  so  ist  es  doch  unläugbar,  dass  die  Impf- 
methode  mittelst  des  Schnittes  vor  jener  mit  dem 
Suche  mn&efae  Vorzüge  habe   und  daher  eine   all- 
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gemeinere  Anwendong  -verdiene ,  als  diess  wirklieh  der 
Fall  ist.  Mit  dem  Schnitte  nämlich  kann  1)  die  Vac- 
cination  viel  schneller  verrichtet  werden,  indem  fast 
in  gleicher  Zeil  einige  Schnittehen  gemacht  werden 
können ,  '  in  welcher  mau  mit  einem  einzigen  Stiche 
fertig  zu  werden  im  Staude  ist.  Bei  einer  grosseren 
Zahl  versammelter  Impflinge  ist  daher  die  Methode  des 
Schnittes  vorzüglich  zu  empfehlen,  da  der  Impfarzt 
viel  an  Zeit  gewinnt,  eine  Gemeinimpfung  zur  Zufriedenheit 
der  dabei  betheiligten  Individuen  weit  schneller  beendet, 
und  schon  desshalb  unter  deu  Impflingen  leichter  eine 
wünscbenswerthe  Rohe  erhalten  werden  kann.  ->  2)  Ist 
der  Schnitt  dem  Impflinge  tVeniger  schmerzlich  als  der 
Stich,  und  indessen  als  das  Kind  durch  die  Operation 
afficirt  wird,  sind  einige  Sclinlttchen  schon  vollendet, 
während  dasselbe  bei  der  gewöhnlichen  Methode  des 
Stiches  nach  der  ersten  Verwundung  schon  aufmerksam 
gemacht,  bei  dem  zweiten  und  jedem  folgenden  Stiche 
häufig  immer  unruhiger  und  widersetzlicher  wird.  — 
3  )  Ist  man  mit  der  Methode  des  Schnittes  bei  unb<andlgen 
und  widerspenstigen  Kindern  weit  weniger  in  Gefahr,  den 
Impfling  mehr  als  nöthig  ist,  zu  verletzen.  —  4)  Ist< 
die  Haftung  nach  der  Impfung  mittelst  des  Schnittes 
sicherer  zu  erreichen,  well  durch  den  Schnitt  dem 
Impfstoffe  eine  grössere  Oberfläche  zuv  Einwirkung 
bloss  gelegt  wird.  Da  man  überdiess  die  Beschaffenheit 
der  Impfwunden  bei  dem  Schnitte  deutlich  sieht ,  so 
kann  man  auch  leichter  beurtheilen ,  ob  dieselben  nach. 
Wunsch  gelungen  seyen  oder  nicht,  in  welchem  letztern 
Falle  noch  ein  oder  ein  paar  Schnittchen  des  gewisseren 
Erfolges  wegen  nachgemacht  werden  können. 

Zur  Yaccination  bediene  ich  mich  einer  an  der 
Spitze  rund  abgeschliffenen  und  daselbst  scharf 
schneidenden  Lanzette,  die  in  einem  hölzernen  Hefte 
fest  stehend  skalpellartig  befestigt  ist;  Damit  das  Heft 
in  einer  allenfalls  schwitzenden  Hand  mit  mehpSicherbeit 
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festg^elialten  werden  kpnne  und  zwischen  den  Finj^em 
nicht  herum  rolle,  ist  dasselbe  bei  vier  ZoU  lang,  an 
beiden  Seiten  abgeplattet  und  facettirt. 

Gewöhnlich  vaccltiire  ich  nur  auf  öinem  g'anz  ent« 
blössten  Arme 9  .um  tlieils  mit  dem 'Impfgeschäfte  zu* 
gleich  das  Angstgefühl  mancher  Mutter  Möglichst  ab- 
zukürzen und  den  Impfling  leichter  ruhig  ZQNerhalten, 
theils  um  eine  durch  gänzliche  Entblössung  beider 
Arme  leicht  erfolgende  Yarkiihluiig  der  .Kinder  zu  ver- 
meiden., Ueberdiess  bleibt  so  dem  vacciulrten  Kinde 
doch  ein  Arm  frei,  an  welchem  es  von  seinen  Ange- 
hörigen nach  entwickelten  Pusteln  mit  Sicherheit  gefasst 
werden  kann.'   . 

Nachdem  mit  dem  Impßnstrnmente  aus  der  friiher 
inlt  einer  spitzen  Lanzette  geöffneten  Pustel  des  Vor- 
impflinges  der  KuhpockenstoiT  aufgenommen  ist,  fixire 
ich  einen  ganz  entblössten  Oberarm  des  Kindes ,  spanne 
die  Haut  hinreichend  an  und  vollführe  in  Mitte  des-' 
selben  der  Lange  nach  drei,  und  an  jedier  Seite  einen, 
einen  Yiertelzoll  länge  Schnitte,  so  dass  die  ausge- 
bildeten Kuhpocken  in  Form  eines  gewöhnlichen  Hals- 
kreuzes  sich  präaentiren,  und  wische  sogleich  mit 
der  Fläche  des  Instriunents  den  Impfstoff  in  die  aus- 
gedehnten Impfwunden.  Dass  diese  bluten,  ist  nicht 
nöthig :  jedoch  müssen  sie  bei  noch  angespannter  Haut 
bald  eine  röthliche  Farbe  gewinnen,  wenn  das  Instrument 
hinreichend  tief  gedrungtn,  und  so  der  Erfolg  und 
regelmässige  Verlauf  sicherer  seyn  sollen. 


jinml€kteH.  VI.  /    S 
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üeber  das  häufige  Vorkommen  des  Hydrops 

ventri(ailoruni     cerebri    bei    Kindern    iiiid 

dessen  grosse  Tödtliebkeit. 

Vom   Geh.    Rath    Dr.   Fr.  NASSE   in    Bonn.«} 


I.  CoiNDET  (Memoire  sur  riiydrocephale  p.  79)  zählt 
aus  den  zehn  Jahren  von  1806 — 1815  für  Genf,'  dessen 
,  Einwohnerzahl  er  zu  22^000  angiebt,  209  an  Hydro- 
cephalus  Gestorbene  auf,  und  darunter  194  von  dem 
Alter  eines  Jahres  bis  zu  vierzehn  inclusive.  Fügt  man 
zu  diesen  194  noch  eben  so  viel  an  Hirnvvassersucht 
Gestorbene  fiir  das  von  Coindet  nicht  mit  gerechnete 
erste  Lebfensjahr,  als  die  von  ilim  benutzten  Tabellen 
für  das  zweite  ergeben,  nämlich  39,  so  wird  die  ganze 
Summe  für  die  zehn  Jahre  233,  für  ein  Jahr  also  in 
ganzer  Zahl  23.  - 

Nach  einem  von  Alisoij  au^  dem  Register  des 
Edinburger  New  Tow'n  Dispensary  in  den  Transactions 
of  the  medico-chirurgieal  society  of  Edinburgh,  vol.  I. 
p.  390  gegebenen  Auszüge  kamen  unter  201  vor  dem 
Alter  von  fünfzehn  Jahren  Verstorbenen  40  auf  Rech- 
nung des  Hydrocephalus,  also  von  fünf  einer.  In  einer 
von  demselben  Schriftsteller  a.  a.  O.  S.  388  aus  den 
Londoner  Annais  of  the  universal  Dispensary  for  Children 


*) Aus  dem  dritten  Jahrgang  (1834)  der  medicinisch^n   Zeitung, 
herau^geg^eben  vou  dein  Vcreiid  für  Heilkunde  in  Preussea. 
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ang^efuhi'ten  Liste  befinden  sieh  unter  46  Todten  8  an 
Hydroeeplmlus  Gestorbene,  was  dem  Verhältnisse  von 
Edinburgh  ziemlich  nahe  kommt. 

In  dem  ,,  Ausweis  ober  die  im  zweiten  Wiener  Kinder- 
krankeninstitute  im  Jahre  1826  behandelten  kranken 
Kinder,  <^  den  Dr.  Mükiscu  In  Ehrhart's  med.  chlrurg^. 
Zeitung  fiir  1827,  Bd. II,  S.  221  gegeben  hat,  waren 
unter  ^  gestorbenen  Kindern  9  an  hitziger  Gehirn* 
wasseiisocht ,  also  unter  sechs  in  gerader  Zahl  eins. 

Boü\i£R  (bei  Brächet,  Essai  sur  riiydroeepbalite, 
p.  23)  rechnet  nach  den  von  Matthey  zu  Genf  ge- 
sammelten* Beobachtungen,  dass  in  Paris  jahrlieh  im 
Durclisehnitt  750  Kinder  an  der  akuten  Gefairnwasser- 
sttcht  sterben.  Brächet  findet  dies  zwar  zu  hoch  an- 
geschlagen, räumt  jedoch  ein,  dass  die  aknte  Gehirn- 
wassersucht nach  seinen  und  seiner  Lyoner  Kollegen 
Beobachtungen  wenigstens  drei  Mal  so  häufig  vor- 
komme, als  der  Croup. 

CoiNDET  (a.  a.  O.)  rechnet  nach  jenem , ,  von  ihm 
für  Geiif  angegebenen  Verhältnisse,  dass  In  ganz  Frank- 
reich jährliith  20  —  24,000  Kinder  an  der  Gehirnwasser- 
;sucht  sterben.  Die  Menge  dieser  Kinder  steigt  aber 
noch  um  ein  Ansehnliches,  wenn  wir  auch  das  erste  . 
Lebensjahr  mit  iu  die  Rechnung  aufnehmen. 

So  viel  ich  weiss,  giebt  es  von  keiner  Stadt  des 
preussiscben  Staates  öffentlich  bekannt  gewordene 
Sterblicl>keitslisten ,  worin  die  Zahl  der  durch  die  Ge- 
birnwassersucht  getödteten  Kinder  von  der  Zahl  der 
an  anderen  Krankheiten  gestorbenen  gen^au  gesondert 
wäre.  Keine  kann  dessbalb  einer,  auch  nur  approxi-; 
mativen  Berechnung  der  jährlich  an  jener  Krankheit 
im  preusaischen  Staate  sterbenden  Kinder  zum  Grjnde 
gelegt  werden.  ^   ^ 

Die  in  Hufeland's  und  Osann's  Journal  abgedruckte 

Berliner    Sterbeliste    vom   Jahr    1833    hat   unter  7948 

Gestorbenen     4009   Kinder    unter    zehn    Jahren;     von 

3^ 
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dieii^n  40a#  \^evi^n  tinr  1 12  unter  Wasserkopf  uai 
GehirnwaSsersueht  and  80  unter  Geliirnentsandung^  auf* 
geführt. 

DdflS)  dieser  Anfi^ahe  zufolge,  in  Berlin  nur  von 
S6  Kindern  eins  an  Wasserkopf  oder  an  Crehiruwasser- 
streht,  und  nur  von  47  eins  an  Gelilmentzünduug  sterbe,* 
tvälirend  eine  andere ,  überdiess  mehr  siy lieh  gelegene 
Stadt  Deutschlands  in  Üebereinstimniung  mit  ven^ 
schledenen  grossen  Städten  des  Auslands  das  Ver^ 
hältniss  von  5  zu  1  glebt,  ist  sehr  unwabrseheinlich. 
Man  wird  uiiTviderstehlieh  zu  der  Vermutliung  gedrangti 
dass  hier  eine  wichtige  Irrthumsquelle  im  Spiele  0ey.  . 

Die  Berliner  Tabelle  hat  für  ^än  Krämpfen^'  ge-» 
storbene  Kinder  eine  durch  alle  Jahre  fort^hende 
Rubrik,  welche  für  1833  deren  942  enthält.  Eine  so 
benannte  Rubrik  ist  schon  lange  ein  stehender  Artikel 
der  Stei^ieltsten.  Süssmilch  (dfe  gdttliehe  Ordnung, 
Ausg. 4,  Bd.l,  S.530  ü.B.lI,  S.437)  \Aneist  nach,  dass 
die  Konvulsionen ,  die  er  den  allei^efabrllchsten  Feind 
des  Mehschengeschleefats  hennt,  zu  seiner  Zek  fast  ein 
Drttttheil  der  zu  London  sterbenden  Kinder  tiidteten, 
ttÄd  dass  man  in  Berlin  in  den- Jahren  1746,  1750  uiui 
1757  auf  106  Todte  (Kinder  und  Erwachsene  zusammen^ 
gerechnet)  18  an  Konvulsionen  Gestorbene  zilhlte,  ob- 
schon  dmlaals  auch  die  Pocken  eine  beträcbtllcbe  Zahl 
i^t  Gebomen  wieder  wegtidhmen.  Minder  aehlimm, 
als  dieses  früher  fiir  die  Tödtlichkeit  der  Konvulsionen' 
geltende  Verhältniss,  obgleich  immer  noch  auffallettd 
ftfenng,  ist  dais  sich  aus  den  Berliner  TabeHen  vom 
vbrfgeh  Jahre  ergebende,  nach  welchem  rw  100  der 
sSmmtlifchen  Gestorbeneu  12  an  Kfftmpfen  starben* 
Und  diese»  Verhältnisse  nÄhert  sich  denn  aucfc  das 
Resultat  der  mir  gütigst  zur  Einsicht  knitgetheiken 
Sterberegrster  unserer  Nachbardtndt  Köln,  woHä  für 
die  Jähre  1^81*^1833  auf  4940  Gestörten«  ltT3 
Kinder  Mter  vietjtehn  Jahren  kommen,  wovon  18  4ir 
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fii^imtfassersucht^  21  der  Oehirnente&iMhing,  und  51« 
iem  Krämpfen  sitj^ereebnet  sind,  mtm  denn  auf  100  der 
«ämoitlicben  Todten  jenes  Zeitraums  zwischea  10  und 
11  an  Krämpfen  C^ftorbene  giebt. 

Nan  sind  aber  Krämpfe  und  KonralflioaM  nar 
Symptpoie,  und  jedes  Symptom  erregt  die  Frage , 
welchem  Krankheifesiustande  es  angebdrel  Gewiss* 
kftnnmi  hier  mancberiei  Arten  von  Zastäaden  zum 
€ninde  liegen;  die  Listen/  wie  sie  gewöhnlich  sind« 
gebe«  hieräber  iLeinren  Aufscbloss.  Wir  mfissen  diesea 
da  suche«,  wo  die  Rubriken  der  SterbeJisten  aUefa 
«adi  Jen .  zur  Ursaoiie  des  Todes  gewordeaeo  Krankr 
fa^tsznslaaden  gebildet  werde«» 

Die  auf  diese  Weise  geordneten  Todtenliste«  dM 
biemgen  medicinischen  Klinikums  enthakea  far  dlf 
Jahre  1831,  lgJI2  nnd  18»:  62  Kinder.  Darunter 
'  siod  12  nh  a«  akuter ,  und  4  als  ab  efarosiscfaer  Gor 
Mritwassersncht ,  keiae  aber  als  an  Krämpfen  joder 
Konrubioae«  gestorben  angeführt.  Unter  Krasipfea 
Farben  lodess  tn  jenem  Zeiträume,  auaser  den  durch 
die  ißehimwassersncbt  getodteteo,  auch  mehrere  an 
rundem  Uelieln  leidende  4£inder ;  so  z.  B.  Ton  den  ioi 
letzt««  Jahre  gestorbenen  28:  zwei,  die  an  Paeamonie^ 
eins,  das  aa  Skrofeln  mit  BroAchitis,  eins,  das  a« 
vergeschdttener  Gekrosdrosengesdiwulst,  eins,  das  an 
Jtaekenmarkwassersuefat ,  nnd  zwei,  die  an  fiefaim* 
ttfifberkebi  Utten,  wozu  ^den^  noch  vierzehn  iui^  Ge- 
blmwasseitsiicfat  getddtete  kommen. 

Die  t»esige«  städtischen  fi^erbelisten  enthalten  far 
den  Zelti^aum  ron  I8SI  bis  18tS  uni^  den  «ämiolJUeheii 
Qestodbfeaen  376 ,  die  noch  nidrt  das  Alter  von  lunfzclin 
Jahren  ernei^ht  haltten  und  von  welchen  39  unter  ttUHir 
entzlbidong,  14  «intei*  Hirawofitsersuebt  und  101  attber 
Homndsionen  aiafgefubrt  sind.  Di^ea  Liste«  4er  Stadt 
Bonn  muUtge  wanen  also  der  Kinder,  die  aogebHch  An 
Konvulsionen   starben,  hier  «icht,  ymnie^^  ja  «seibat 
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mehr,  als  anderswo.^  Denn  naeh  der  oheii  angpefnbrten 
Berliner  Liste  fanden  sick  doi-t  unter  100  todten  Kindern 
24 ,  in  Köln  nach  dem  dasigen  Sterberegister  26 ,  in 
Bonn  aber  30  an  Zuckungen  gestorbene. 

Das  Bedenlien ,  dass  etwa  in  den  letttea  Jahren 
die  Zahl  der  im  hies^en  Klinii(iitti  an  Hirnwaasersucbt 
'gestorbenen  Kinder  ungewöhnlich  gross  gewesen 
sey,  ist  ohne  Gnind.  Die  Listen  aua  den  friibei*eil 
'  Diarien  bestätigen  dies  -keineswegea ;  bloss -im  Jahre 
1830,  wo  hier  eine  viele  Kinder  tödtende  Masern- 
epidemie herrsehte ,  war  das  Yerhältniss  der  Hirn- 
wassersfichtigen  zur  ganzen  Summe  der  Gestjorbenen 
beträchtlich  geringer.  Gleiches  ergeben  die  Listen 
iroii  Köln,  welclies  ebenfallfl^  von  jenei*  Epidemie  heim- 
gesucht  ward. 

Dass  unter  den  kranken  Kindern,  für  welche  in 
unserem  Klinikum  Hälfe  'gesucht  ward,  desshalb,  weil 
es  fast  ausscfhli esslich  Kinder  unbemittelter  L^nte  «ind, 
verhältnissmässig  mehr  Gehirnwassersöehtige  gewesen 
seyen ,  als  unter  den  ausserhalb  des  Kllnikutns  be- 
handelten, ist  darum  nicht  zu  vermuthen ,  weil  ;die 
Armen  den  Hauptveranlassungcn  der  Gehirnwassersueht 
nicht  mehr  ausgesetzt  sind,  als  die  Reichen,  bei  weldien, 
das  zu  Gunsten  der  Reiuliclikeit  geschehende  Vertreiben 
von  Kopfausschlägen  und  der  Genuss  reizender  Sachen 
die  Krankheit  wohl  eher  noch  häufiger  niaehen  dürfte , 
als  sie  es  bei  den  Armen  ist ,  wie  ich  denn  auch  unter 
meinen  wohlhabenden  Patienten  die  Krankheit  nicht 
weniger  oft  sehe,  als  bei  den  übrigen.  Nicht  nliinder 
willkürlich  wäre  die  Annahme^  dass  von  den  im  Klinikum 
behandelten  hirnwassersüchtigen^  Kindern  verhältniss- 
mässig mehr  stürben,  als  ausserhalb  desselben,  wo  die 
Sorgfalt  zur  frühen  Erkennung  und  angemessenen  Be- 
handlung der  unglücklichen  Krankheit  nicht  grosser 
seyn  kann,  als  die^chbn  aus  wissenschaftlichem  Interesse 
dort  auf  diese  Aufgaben  verwendete. 
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Ifftch  Allem  diesem  bleibt  nan  kein  Zweifel,  daan 
unter  den  bier  ansser  den  Klinikam  angeblieh  an 
Konvulsionen   gestorbenen    Kindern    bimwassersSchtige 

'    stecken,  was  vm  so  leiehter  seyn  bann,  da  wobl  mehrere 

.  ron  jenen  Kindern  während  ihres  Krankseyns  von  keinem 
Arzte  gesehen  wurden.  Was  aber  für  Bonn  gilt,  lamt 
sich  mit  allem  Rechte  auch  auf  andere  Städte  ans* 
dehnen,  in  deren  Sterbelisten  ein  Tbeil  der  mit  Tode 
abgegangenen  Kinder  unter  der  Rubrik  » Konvulsionen^ 
aufgeführt  ist. 

Nun  treten  aber  sammtliche  im  Vorigen  von  Edinburgh, 
London,  Wien  und  Bona  angefiibrte  Listen  für  die  Grosse 
der  Steriiliebkeit  in  Beziehung  auf  Hirnwassersoeht  in 

'  auffallende  Ueberelnstiramnng.  Angeblieh  an  Kriropfen 
gestorbene  Kinder,  wenn  auch  nur  wenige,  enthalten 
auch  die  Tabellen  der  drei  ersten  Städte.  Vertbeilea 
wir'  nnn  die  an  Krämpfen  Gestorbenen  in  dem  Ver- 
hältnisse ,  dass  die  Zahlen  der  an  Hirnwassersucht  und 
der  unter  Krämpfen  an  anderen  Krankheiten  Gestorbenen 
~ gleich  werden,  so  giebt  dies  för  die  zu  Edinburgh  an 
jener  ersten  Gestorbene  zwei  Neuntel ,  nnd  für  die  zu 
London  und  Wien  ein  Fünftel  der  ganizen  Zahl  der  mit 
Tode  abgegangenen  Kinder.  —  Durch  ein  gleiches 
Verfahren  findet  sich  für  die  Zahl  der  in  Bonn  durch 
Hirnwassersucht  getödteten  Kinder  im  Vergleich  zu  der 
Zahl  der  sämmtlichen  Gestorbenen  das  Verhältniss  von 
77:376,  also  wieder  fast  genau  ei«  Fünftel.  Dass  in 
unserem  Klinikum,  die  durch  die  hitzige  Hirnwasseisucht 
getödte.teif  Kinder  ebenfalls  ein  Fi'inftel  der  ganzen  Zahl, 
der  daselbst  bebandelten  betrugen,  haben  wir  schon 
oben  gesehen^  rechnen  wir  die  Fälle  von  chronisclier 
Hirnwassersucht  hinzu,,  so  steigt  das  Vsrbältnlss  auf 
ein  Viertel. 

«Da  in  der  Berliuer  Liste  noch  157,  und  in  der  die 

'    vdrei   Jahre   1831    bis    1833    umfassenden    Kölner    194 
angeblich    am    Zahnen    gestorbene    Kind^    aufgeführt 
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Bind ,  von  denen  liebst  trahrsdreinUbk  a^h  ^q  Tb^l 
dorch  Hlrtiwassersncht  de«  Tod  fand^  zu  einer  näheren 
nunfierfschen  Seh&f zung  dfeses  Tfaeils  aber  kefnä  Data 
rorhanden  sftid,  sö  entsteht  voii  hier  mta  eine  iiene> 
und  zwar  fär's  Enste  nnauflosiiche  Sehwfet*%lieit  fir 
den^  Gebrauch  jener  beiden  Listen  zu  der  «ns  Wer  be- 
schtiftfg^enden  Ermittelung^.  Wie  unzuverlässig  über  di)e 
Ang;abe  ^aUd  Zahnen^  sey,  ergiebt  sieh  besonders  daralM^ 
dass,  während  die  Kölner  LfsteT<H]  9Mg;ei^rbetfenKindeto 
194  der  Rubrik  »am  Zahnen^^  zutheiit,  die  Iloaner  Liste 
tu  derselben  Rabrik  unter  3t6  nur  2-  hat.  Es  Biüssten 
demnach  in  Köln  neunzehn  Mal  m^tir  Kinder  am  Zahnen 
Sterben,  ah  in  dem  ^enij^e  Stunden  davon  endernten 
Bonn,  was  im  höchsten  €irs<d«  unwahrscheinliGk  ist. 
Das  kiesige  mediciniscltte  Kiinikum  Imt  mtn  gar  kelf^ii 
i^inzigen  in  j^enem  Zeiträume  am  ^  Zahnen  gestorbenen 
Kl-aiiken.  Fände  mftn  es  indessen  passend ,  von  jenen 
tKu  Berlin  und  K^ln  angeMicb  nm  Zahnen  gestorbenen 
Kindern  eine  verhaHnissmäsnig  gliHcfae  Zahl,  wie  von 
den  an  Konvulsionen,  gestorbenen ,  auf  Rechnung  der 
llirnwas«ers«ebt  zn  bringen,  so  würde  dadurch  ^as 
Verhtitniss  der  an  Jenel*  Krankheit  gestotb^nen  zn  der 
Gesammtzabl  der  mit  Tode  abgegangenen  Kinder  für 
Berlhi  Wie  l  äü  4,  und  f 5t  Köln  wie  1  m  5  gestellt 
werden* 

üostreit^  enthielten  auch  die  Clenfer  Tabdlen,<  von 
denen  Coindeit  Ge^^rauch  machte,  die  er  aber  nlohl 
MtgetKeilt  hat,  ang^ebHch  an  Krampen  GestorbBne. 
Denn  da  die  Zahl  der  Gestorbenen  für  Genf,  bei  einer 
»Inwohnerzahl  von  21,W«  und  der  Annahme  der  ge- 
summten Stetbliclikeit  Äu  73,,  jährlich  700  aeyn  wnrd«> 
Wl^runter  taacii  Ooindet  nur  23  durch  Gehirnw^wierOTckt 
getödtete  Kinder  waren,  so  gäbe  dies,  wenn  von  diesen 
^  auch  nur  ein  DHtttheii  Kindw  gtH^ewüi  tväre,   ein 

iTfL!!!*''!^'**  ^^'''"***'*  4er-durch  jene  Krankheit 
^mmmh  föhütet  ^  den  ftberhaujit  gestorbeben,  ata 
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«M  dM  gettm  jgfeAfarteo  Listen  anderer  Städte  hervor- 
"geht,  nämlfeh  nur  V,«.  —  Der  Grund  dieser  ]>ifferenz 
lieget  wohl  zusar  Tfaeil  darin  ^  dass  die  Zahl  der  x«  Genf 
In  ersten  Lebeasj/ibre  durch  die  Gehirnwaasermiobt 
getMteten  Kinder  von  uns  oben  su  niedrig  angeschlagen 
werden* 

Di^  im  Vorigen  «her  die  Tddtlicbkeit  der  Gehirn- 
wmisersueht  angeführten  Listen  rühren  nun  swar  allein 
•Ulis  S^ten  her{  solche ,  die  bloss  die  Landbewohner 
migeben,  sind  nkfat  vorhanden.  Indess  enthalten  die 
Bonner  Listen  auch  die  Kinder*  von  zwei  zum  Bezirk 
der  l^adt  gebdrenden  Derfschaften.  Da  die  Haupt- 
Ursachen  der  Gehimwassersucht  —  Erschüt^rungen 
des  Gehirne,  firiiältungen >  UeberAtteningen ,  Uuter- 
dräckungen  von  Kopfausschlägen  —  anf  dem  Lande  nicht 
ttinder  Tottesttmen  als  anderswo,  Aerite  in  den  ersten 
iStadfeo  der  Krankheit  aber  dort  meist  später ,  wie 
««ch  isdleiier,  gerufen  werden  als  in  den  Städten,  so 
ist  kein  Grund  anzunehmen ,  dass  d«e  Tedtlicbkeit  dvrch 
jenes  Uefcel  bei  den  Landbewohnern  geringer  sty«  ,£in 
mir -bekunnter  PaM ,  wo  acht  Kinder  derselben  Aeltem 
dnreh  die  laleMmwassersucht  dahingerafft  vnnrdeo,  er- 
e%n>ete  sich  eben  auf  dem  Lande« 

Sterben  mm  im  prensslsebe«  Stoate,  die  AfortaÜtät 
In  ihm  zu  Vs^ntid  die  Zahl  der  l>is  zum  vierzehnten 
Lehensj«tH«e  Sterbenden  zu  V^  der  sämmtllchen  6e- 
Btöt^nen  gerechnet  ,  jäln^ich  1^,000  Kinder,  m 
kommen  dtfvM  «ach  dem  Im  Vorige«  dargelegten  Ver- 
lialtnlMse  32,1100  anf  Rechnung  der  Gehirn wasser^^ucht*^ 


*)  Da  die  in  diesen  Tagten  durch  die  Zeitungen  bekannt  ge- 
wordene Zahl  der  sänimtlichcn  im  Jahre  1833  im  preussisch^n 
Staate  (incLJieufchaters)  Gestorbenen  413,894  beträgt,  so 
wfri*e  htemtLiih,  f^^im  man  ^*e^  1Vedmn«g  die  ahen  ange* 
g^beoeft  1^l^r1)ä1tiri«8^e  i«iii  ISkuiHlb  1^«%  9  4i*ß  '^^«bii  der  «ui  der 
^eliirnwAtserMieH  rgestorbene«  Kitt4er  0^790. 
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.  Diese  Zahl  kann  äiiffallebd  ^rosa  eraeheinen,  uad 
das  um  so  mehr,  da  die  unselige  Krankheit,  von  der 
hier  die  Rede  ist,  meist  im  Verborgenen  schleicht  und 
so  oft  nicht  einmal  ihr  Name  genannt  wird  ,  wo  doch 
sie  allein  tödtet.  Sollte  man  indeas^aach  geneigt  aeyn, 
jene  Zahl  mehr  oder  weniger  herabzusetzen ,  so  wird 
dieselbe  doch  nach  den  v«i4ier  dargelegten  Tfaalsachen 
Immer  noch  gross  genug  bletbei»  musae»,  uro  die  Ge- 
hirnwassersucht als  die  verderblichste  unter  den  der- 
maligen Kinderkrankheiten  darzustellen^  vor  der  an 
zerstörender  Kraft  selbst  die  Pocken  derjenigen  Zelt 
nur  wenig  den  Vorrang  haben ,  wo  durch  diese  naah 
SüssMiLCH  (a*  a.  O.  Band  U,  S.  440}  der  awölfte  Theil 
des  Menschengeschlechts  in  dem  ersten  Lebensalter 
wieder  «u  Grabe  gieng.  — 

Es  giebt  allerdings  Jahre,  wo  die  Menge  der^urch 
die  Gehirn  Wassersucht  getödtetea  Kinder  geringer  ist, 
auch'  sind  einige  Moöate  der  Krankheit  günstiger,  als 
andere;  es  kommt-aber  kein  Jahr  vor,  wo  sie  fehlte; 
sie  mordet,  wo  ihre  Veranlassungen  sich  darbieten, 
zu  jeder  Zeit.  Dies  ist  nun  aber  ein  ihrer  Vl^rderb* 
lichkeit  besonders  förderliches  Verhältniss,  was  anderen 
ebenfalls  tödtlichen ,  aber  nur  epidemisch  erseheinendea 
Kinderkrankheiten  glücklicherweise  abgebt. 
"  Zur  vollkommenen  Erwägung ,der  unheilvollen  Natur 
der  Hirnwassersucht  kommt  endlich  iu  Betracht,  wie 
.viel  grösser  der  Verlust,  den  Aeltern  und  Staat  durch 
diese  Krankheit  erleiden,  noch  dadurch  wird,  dass 
dieselbe  mehr  als  irgend  eine  andere  Kranklieit, 
gerade  die  geistig, am  meisten  versprechenden. 4(inder 
hinwegrafft.  Die  Grösse  eines  solchen  Verlustes  ist 
unermesslich. 

II.  Was  macht  nun  die  Gehirnwassersucht  so  ge- 
fährlich, so  ausgebj*eitet  verderblich?  Es  giebt  Ursachen 
der  Häufigkeit  und  Tödttichkeit  dieser  Krankheit,  wider 
welche  menschliche  Hülfe  nichts  vermag ;  gegen  andere 
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lässt  sich  iodess  m^ncheit.  thun,.  and  ma»  darf  hinzu- 
fügten: mehr  als  bisher  geschehen  ist. 

Untilgbar  sind. die  Aulagen,  welche  das  kindliche 
Alter  zur  Uirnwassersucht  giebt,  das  Angeborenwerdea 
einer  besonderen  Neigmig  zu  dieser  Krankheit  in  ge-^ 
iTtssen  Familien,  die  Tcrletzbare  Natur  des  Organs, 
das  -an  ihr  leidet/  die  Uiivermeidliclikeit  einiger  zu 
ihrer  Erzeugung  geneigten  Einfliisse.  Diese  Bedingungen 
haben  indess  nur  einen  massigen  Antheil  an  der  Ver- 
derblichkeit jener  Krankheit ;  der  Croup  kommt  ja  auch 
in  dem  ersten  Lebensalter  vor;  auch  er  befallt  zuweilen 
mehrere  Kinder  derselben  Aeltern;  er  und  die  Pneumonie 
existiren  auch  in  lebenswichtigen  Organen  etc.;  dennoch 
haben  diese  Uebel  keinen  solchen  Grad  von  Tödtlickkeit, 
als  die  Hirnwassersucht, 

Nachstehendes  scheint  Ton  dem,  was  sich  zur  Be- 
kämpfung der  Hirnwassersncht  itls  wünschenswert h  und 
'  ausführbar  darbietet,  das  Hauptsächlichste  zu  seyn: 

1)  Diie  Kränklieit  würde  minder  häufig  eintreten,, 
wenn  die  Umstände,  durch  welche  sie  erzeugt  wird, 
den  Nichtärzten  allgemeiner  bekannt  wären.  Vieles 
lässt  sich  doch  yerhüten,  die  Ge^^alt  von  Manchem 
lässt  sich  mindern.  Es  fehlt  an  einer  gehörig  ver- 
breiteten Schrift,  welche  diejenigen,  denen  ärztliche 
Kenntnisse  abgebn ,  sowohl  über  die  Verhütung  als  über 
die  ersten  Zeichen  der  Krankheit  belehrte:  das  zu 
diesem  Zwecke  empfehlen^werthe  Volksbuch  von  Gölis 
(Vorschläge  zur  Verbesserung  der  physischen  Erziehung 
in  den  ersten  Lebensperioden,  mit  Warnung  vor  tückischen 
Krankheiten,  Wien  1811)  ist  Im  Norden  von  Deutsch- 
land zu  fvenig  bekannt.  Die  grosse  Gefährlichkeit  des 
Fallens  von  Kindern  auf  den  Kopf,  der  Erkältung,  des 
Erschreckens  derselben,  derüeberfütterungv  der  Reizung 
durch  Wein,  durch  Gewürze,  durch  unpassende  Haus- 
mittel, des  Störens  von  Kopfausschlägen  sollte  allen 
Pflegern  von  Kindern  dringend  ans  Herz  gelegt  werden. 
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A^nie  k5nifen  hier  helfen,  indem  sie' solche  Schriften 
abfiass^en,  die  vorhandenen  den  Gebildeten  eilipfehlen,  auf 
die  Anderen  durch  Warnnngen  in  Volksblättern  einwirken, 
In  den  Familien,  denen  sie  beistehen,  die  Verhütnnsfs- 
inittel  in  Gebrauch  brin^n  ,  den  Fallhiiten ,  den  Fall- 
Stählen  unserer  Vorfahren  (von  welchen  ersteren  die 
ans  Binsen  verfertigten  vor  den  üschbeinenen  )>arisern, 
^e  beim  Fallen  leichter  den  Äugten  gefährlich  werden, 
den  Vorzog  verdienen)  das  Wort  reden,  auf  Beachtung 
der  Stuhlausleerungen  der  Kinder  halten  und  wider 
den  Handverkauf  reizender  Hausmittel  in  den  Apotheken, 
vor  allem  der  sogenannten^  Wurmkugekhen ,  «n  die 
Med!ciflalbehöi*den  appeltiren. 

2)  Die  Lchi^en  der  Aerzte  kdnuten  ^cr  lUlufigkeH; 
der  Krankheit  mehr  entgegenwirken,  wenn  sowohl  die 
raschen ,  rücksichtslose n  Kuren  von  Kopfavssctilagen, 
wie  die  B^her  von  Ba^teman,  Casbnave  und  Scuedei. 
u.  71.  m.  sie  empfehlen,  kräftig  proscHbfrt,  als  aucii 
die  €iefahren  mehr  lierausgestellt  wurden,  die  der  Ge- 
brauch von  narkotischen  Mitteln  und  namentitch  aneh 
der  im  Keichhusten  unvorsichtig  gereichten  Belladonn« 
-den  Kindern  droht. 

3)  Zur  Verhütung  d=ier  Krankheit  In  Famllieu,  wo 
Aeltern  oder  andere  nahe  Vei'wandte  an  Gehknkrank- 
lieiten  leiden,  oder  wo  gar  schon  bei' Kindern  derselben 
Aeltern  Oehimwassersuciit  stattgefuiiden ,  «oltt-e  man 
häufiger,  als  jetzt  noch'  zu  gescliehen  pflegt,  nach 
■Cheyne's  und  Sachsens  Vorgang,  eine  Erbsen^Mitanelle 
oder  Seidelbast  zu  Hülfe  nehmen.  Ich  habe,  wo  IMm- 
trankheit  in  der  FamBie  war,  eiu  sokhes  kiinsttfches 
ÄJeschwur  mehrere  Jahre  hitfdureh  liegen  lassen,  unfl 
noch  in  keinem  Falle,  wo  dies  geschah,  Hydrops  eerehri 
entstehen  sehn.  Das»  die  Ableitung  auch  andere  sclilüntiae 
Kompltkationen  des  SchaHachs  und  der  Masern  verhüten 
"trilft ,  ist  noch  ein  woMbeachtenswertber  Tfebenvorthetl 
iflersdbem  . 
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4 )  Di6  Krankheit  wfirde  minder  oft  die  Hdhe  er- 
reichen, Yso  alle  Heiikiinst  scheitert,  \renn  die  Ange* 
liörigender  Kranken,  die  Gefahr  eHiennend,  den  Arzt 
früher  zu  Hülfe  riefen;  leider  macht  hier  aber  kein 
Crouphusten  den  Niclif  unterrichteten  aufinerlisanit 
Medicinische  Volksachiiften  könnten  hier  viel  Gutes 
stiften.  Die  MediciDalbehörden  tnussten  solche  Schriften 
yeranlässen ,  dieselben  empfehlen  und  an  Unbemittelte 
vertheilen  lassen« 

5)  Es  sollte  bei  den  Prüfungen  junger  Aerzte 
auch  ganz  besonders- darauf  gesehen  werdeo,  ob  sie 
mit  der  Gehirnwassersuclit  in  deren  verschiedenen  Formen 
bekannt  sind.  Dankbar  gedenlie  Ich  noch  nach  vier- 
unddreissig  Jahren  des  vortrefflichen  Formey,  der  mir 
in  der  Staatsprüfung  durch  ein  strenges  Examen  über 
die  Gehinnvassersucht  so  Manches  ^  iivas  ich  von  dieser 
gar  niefat  oder  nicht  genau  wnsste,  näher  ans  Herz 
legte.  Angehende  Aerzte,  die  sich  in  der  Erkenntniss  . 
der  Krankheit  nicht  ganz  sicher  fühlen,  thäten  nicht 
übel ,  wenn  sie  Cheyns's  Verfahren  nachahmten ,  der 
sieh  die  Merkmale  der  Krankheit  In  seine  Brieftasche 
schrieb,  um  sie  bei  jedem  Kinderexamen  vor  Augen 
haben  z«  können. 

6  )  Es  ist  kaum  zu  zweifeln,  dass  der  BeobachtungS' 
gelst  und  Scharfsinn  deutscher  Aerzte  grössere  Macht 
über  die  furchtbare  Krankheit  gewinnen  würde,  wenn 
jene, der  Kur  derselben  mehr  schriftstellerische  Auf- 
merksamkeit zuwendeten,  wenn  sie  mehr  In  Gemein- 
schaft gegen  dieselbe  wirkten.  Whytt,  Ooier,  Coindbt, 
CuEiraE,  Formey,  Heim,  Gölis,  Brächet  bähen  theils 
für  die  Eikenntniss,  theils  für  die  Behandlung  der  Ge- 
hirnwassersucht,  oder  auch  für  beides,  rühmlichst  ge- 
strebt; aber  seit  Gölis  hat  die  deutsche  Literatur  kein' 
praktisches  Werk  (wie  die  englische  seit  Cheyne  bloss 
eins  von  Subarman)  über  jene  Krankiieit  aufzuweisen, 
während  in  Frankreich  seit  Brachbt's  tTofflicher  Schrift 
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die  von  Matthey,  Piorry.  SbnNjLevratj  Charpektier, 
BiiicHETBAt  und  Berton  (zwar  nicht  alle  grossen  Ertrag, 
aber  doch  Zeugniss  eines  emsigen  Strebens  gebend) 
erschienen  sind.  Atich  in  unsern  Zeitschriften  finden 
sich  Abhandlungen  über  die  Gehirnwassersucht  nur 
spärlich..  Es  ist,  als  ob  das  Buch  von  Gölis  alle  weiteren 
Bestrebungen  zu  rüi^ged  rängt  habe,  welche  jedoch,  von 
so  aui^gezeichnetem  Gehalte  jenes  Buch  auch  ist,  so- 
wohl für  die  Diagnosis,  als  für  die  glückliche  Be- 
handinng  iinserer  Krankheit  ungemein  wüuschenswerth 
sind.  —  - 

7)  Freilich  ist  an  Theorieen  hier,  wie  üherali, 
Segen  genug,  weuu  auch  wenig  des  Segens  darin. 
Auch  für  die  Kenntniss  der  Hirn  Wassersucht  Mben 
pathogenetische  '  Phantasieen  die  Erfahrungsfor^biing 
aufgehalten.  Schon  der  Name  Gehimwassersueht  Ist 
hypothetisch,  wenn  auch  die  jetzt  gerade  nicht  beliebte 
Ansii^ht,  dass  vom  Anlange  der  Krankheit  an,  gleichwie 
mit  raschem  Vorrücken  im  'Wasserschlag,  so  mit  lang- 
samem in  der  sogenannten  Gehimwassersueht,  „ eine 
abnorme  Wasseransammlung  vorhanden  sey,  von  weichet 
die  Symptome  eines  erethistischen  oder  auch  entzünd- 
lichen Hirnzustandes  erst  die  Folge  sind,  eten  ni^ht 
schlechter  seyn  möchte,  als  irgend  eine  andere.  *)  Wir 
sollen  uns  das  Entstehen  der  Hirnwassersucht  als  einen 
überall  gleichartigen  Vorgang  denken,  da  do'ch  die 
Wasserergiessungen  in  der  Pleura  und  in  dem  Peritonaeum 


•)  Da  das  ITebcl  unsfreitig^  eine  Kopfkrankheit  und  eine  schlimme 
ist,  80  könnte,  bis  es  gründlicher  erkannt  Worden,  Aet  Name 
„bösartige  Kopfkrankheit  der  Kinder"  zu  «einer  Bezeichnung 
ge»'ügen.  Noch  besser  und  zugleich  Ausdruck  des. Danks 
gegen  den  ausgezeichneten  Mann,  der  die  erste  so  genaue 
Beschreibung  der  Krankheit  bekannt  machte,  wäre  vielleicht, 
nach  der  Art  von  Morbus  niger  Hippocratis  ,  Morb»  macul, 
Werlhofii  oder  Dolor  faciei  Fothergillii  die  Benennung: 
Morbus  cerebralis  Wh^ttii. 


-     Digitized 


by  Google 


——47 

des  maBiitgfaitigsteii  Ursprungs  uiiii  ein  Produkt  sowoU 
entzündlicher,  als  aueh  nicht  entziindlicber  Yerstimuiungen 
und  Entartungen  dieser  oder  nur  anliegender ,  so  wie 
selbst  entfernterer  Organe  seyn  können,  da  ferner  auch 
f|ir  das 'Gehirn  so  beachtenswerthe  Tbatsachen,  wie 
die  dujrdi  Kbllis  und  Diekerhoitf  iDiss.  de  rrmed.  quomnd. 
vi,  sttugiänem  in  ctrehro  diminuendi,  Bonnae  18S3)  festge- 
stellten ,  vorhanden  sind  ,>  welchen  zufolge  auf  starke 
Blutentziehungen  eine  Ansammlung  von  wässrigem  Serum 
in  den  Gehiruhöblen  erfolgt.  £s  wird  un&  angesonneu, 
da  eine  abnorm  vorgeeihe  Vegetation  .  des  Gehirns  zu 
sehn,  wo  Erweichung  und  Wasseransammlung  uns  an 
den  Fetuszustand  dieses  Organs  erinnern;  es  soll  eine 
Entzündung  der  Arachnoidea  vorhanden  seyn,  wo  der  Kopf 
oft  ganz  frei  von  Schmerz,  wo  Chinin  nicht  selten  von 
guter  Wirkung  ist,  wo  die  LeicbenöiTnung  die  An- 
sammlung einer  klaren,  kaum  eiweiashaltigen  Flüssigkeit  , 
zeigt.  Wir  sollen  an  einen  sich  auf  die  verschiedenen 
Stadien  der  Krankheit  beziehenden  Wechsel  der  Krank* 
heitszustande  von  Turgescenz,  darauf  folgender  Ent- 
zündung des  Gehirns  bis  zu  anfangender  und  vorge- 
schrittener Ergiessung  glauben,  Während  bei  dem  Mangel 
an  Sektionen  aus  den  ersten  Stadien  der  Krankheit 
noch  jedC"  faktische  Nachweisung  nicht  minder  über 
das  Wo  als  über  das  Wann  der  Ergiessung  fehlt. 
Möchte  man  denn  mit  dem  Theoretlsiren  über  die 
Krankheit  karger  seyn  und  die  Heilung  derselben  zu- 
nächst rein  auf  dem  Erfahrungswege  suchen! 

8)  Wie  es  auch  die  Macht  anderer  Krankheiten 
um  ein  Grosses  brechen  würde,  wenn  einer  der  wichtigsten 
Abschnitte  der  Medicin,  der  von  der  Erkenntniss  und 
rechten  Behandlung  der  Vorboten ,  sich  aus  seiner  bis- 
herigen Vernachlässigung  erhöbe,  i?o  durften  auch  der 
unglücklichen  Fälle  von  Hirnwassersucht  weniger  werden, 
w^enn  der  Erkenntniss  und  angemessenen  Behandlung 
der  noch   androhenden  Krankheit   mehr  ärztliche  Auf-  , 
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raerkttanikett  zogeweudet  wurde.  Wa«  sieh  nadk  Qmm's 
und  Brachet's  Yorgan^s^e  zur  Zeit  /  der  beg^mnendeo 
KrankheU;  durch  Vesikatorien  leisten  lässt ,  scheint^ 
bei  der  Nichterwähnung;  dieses  dodi  so  beachtung«^ 
wertlien  Uinstandes  in  der  Mehrzahl  der  die  Kur  der 
Birnwassersucht  Abhandelnden  Schriften,  dem  grossem 
Kreise  der  Aerzte  noch  viel  zu.  wenig  bekannt  zu  aeyu, 
9)  So  mancher  FalJ  voh  Hirn  Wassersucht  wird  zu 
spät  erkannt,  .wc41  die  Symptome  der  Krankheit  zu 
Anfange  derselben  nur  wenig  hervortretenu  -Es  würde 
nnn  aber  die  Diagnosis  des  sich  so  oft  verbergendea 
Uebels  gewiss  fördern ,  wenn  man  sich  weniger  äurch 
die  Ansicitt  derer  leiten  Hesse,  die,  wie  namentlich 
FoRMKY  und,  obschon  nicht  unbedingt,  doch  zum  Theil» 
auch  GdLis,  die  Krankheitals  nur  in.eiäer  eiozlgeii  Ge^ 
stalt  auftretend,  als  eine  in  verschiedenen  Fälle»  Alos«  itt 
»nwese»tl{chen  Zügen  sieh .  andei«  zeigeftde  sehildera« 
Falls  auch  der  innei'ste.Grund  der  Krankheit  imnäetdert 
selbe  ist,  die  Symptomie^^derselben  sind,  je  nach  den  ver-» 
schiedenen  Förderungen  und  Hemmungen,  unter  denen  sie 
zu  Stande  kommen,  nicht  die  nämlichen.  Es  ist  kcdn  soger 
nanntes  wesentliches,  das  nicht  hier  und  da  gefehlt  hätte; 
so  der  Kopfschmei:z,  das  Erbrechen,  das  Eingefallenseyn 
des  Bauchs  etc.;  ja  es  giebt' Fälle,  wo.die  Diagiiosi^ 
sich  an  einzelne  Symptome  halten  muss.  Vorkommenr 
der  Krankheit  in  einem  schwächlichen^  oder  kräftigen, 
in  einem  psychisch  aufgeregten  oder  stulnpfen  Kinde^ 
Zusammengesetztseyn  derselben  mit  anderweitigen  HirO'- 
übeln,  mit  Keichhusten,  mit  Bronchitis,  mit  Croup, 
.mit  Mag-enerweichuiig  n.  s,  w*  verändern ,  jedes  raf 
seine  Weise,  die  Art  und  Folge  der  Erscheinungen^ 
zumal  in  den  ersten  Zeiträumen '^er  Kiraiikiieit*  Verr 
gleicht  man  die  Zahl  der  Fälle,  wo  die  Gehirnwasser- 
sucht einfach,^  mit  der  Zahl  derer,  wo  sie  zusanstmeur 
gesetzt  vorkam,  so  findet  sich  die  letztere ^  wenn  nicht 
gar  grösser,   doch   wenigstens  eben  ao  gross ^   als  M^ 
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0ti8te/  £«  st^ttlfS  non  tMlir  gesekehn,  mn  jene  durch 
dlle  Koitiplikation  der  Krankheit  verursachten  Ver* 
dunkeluTi|;en  derseibmi  anfziifteHeit ;  untiere  deutschen 
Schriftsteller  haben  Mefur  aber  gar  wenig,  entschieden 
ftidhr  Braohjbt  and  Matthky  g^tbim;  nfcht  unbeachtens* 
werthe  Beitrage  lieferte  die  Dllisertatlon  von  Burxaro 
(rfr  hfdrocephali  aeuli  ccmpUcarionibus ,  Bonnae  1829).  —  Es 
koBHüt  daraaf  an,,  die  Symptome  jeder  besondern 
Komplikation  ganz  ftis'  Einzelne  geiTend  festznstellen, 
nacbzitwels^n,  wie  z.<B.  Kelcfahusten  und  Hirnwasser- 
sucht  hei  ihrer  Zusammensetzung  in  dem  ffaneo  beiden 
angehörenden  Erbrechen,  in  dem  Kopfschmerz,  In  dem 
Htisten ü.  s.  w.  sich  »verhalten,  wie  in*  der  sich  mit 
Hirn  Wassersucht  zusammensetzenden  Bronchitis  ein  un- 
gewöhnliches Scillummertt  des  daran  leidenden  Kindes, 
eise  Yerknderuttg  des  Husten»  etc.  eintritt,  wie  6e- 
blmtober&efo ,  deren  häufige  Gegenwart  bei  Gehirn- 
wassersucht mit  Unrecht  gegen  Laenn&c  bezweifelt 
worden  (innerhalb  weniger  Monate  sahen  wir  te 
hiesigen  Klinikum^  drei  Fälle  dter  Art  hinter  einander), 
aehon  die  Eintrittssymptome  der  Krankheit  verändern 
n.  "s.  w. 

14))  Wäre  die  Diagnosls  der  verschiedenen  Ab- 
weichungen, unter  denen  die  Gehimwassersocht  vor- 
kommen kann,  fester  gestellt,  so  wiirde  es  auch  zur 
Yer4>esserung  der  Therapie  und  dadurcli  denn  zur  Ver- 
miiiderung  der  Tödtllohkeit  jenes  Uebels  möglich  seyn, 
die  gegen  dassettie  von  dem  Einen  oder  Andern  passend 
gefundenen^  Kurarten  nach  der  Natur  und  dem  Be- 
dürfnisse jedes  Falls  pathologisch  und  für  die  Praxis 
zu  scheiden.  •*—  Wir  sind  reich  an  nnhedingten  Em- 
pfehlungen von  Mitteln,  wie  gegen  andere  Kranklielten, 
so  auch  gegen  die  Hlrnivassersuckt ,  arm  aber  an  he- 
dlngten.  Lle^se  sieh  das  Yerhältniss  dpch  umkehren  1 
Weil  die  Förilten  und  Zustände  noch  nicht  unterschieden 
sind,-  wo  ein  Verfahren  mehr  als  das  andere  passt,   $o 
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Kind  die  Anprelsung^ii  von  Mitteln  unter  einauder  im 
Kampfe;  was  der  Einfe  lobt,  glaubt  der  Andere  flir 
^venig*  beachtung;swerth  halten  sti  dürfen*  Ich.  habe 
in 'der  entzündlichen  fihdLrt  der  Gefiirnvvaäsersucbt ,  die 
^vir  hier  im  Jahre  1824  nnd  ]8i5  hatten,  von  der 
Wirkung  des  dreisten  Aderlässens  bei  Kindern^  von  drei 
Jahren  und  darüber  mehrere  glückliche.  Fälle  gesehen ; 

r  ausser  dieser  hesondern  KDmplikatiau  der  Kranklieit 
fand  ich  aber  nsTch  reichlichen  Blutentziehtingen  -  die 
Neigung  zu  Konvulsionen  offenbar  vernehrt-  Blutegel 
ivaren  zwar  in  einer  Menge  von  Fällen  ttieSne  erste 
Zuflucht,  aher  der  unglückliche  Ausgang  der  Krankheil 
stellte  sich  auch  nach  ihnen  ein.  Das  nach  den»  Aus- 
drucke von  GöLis  ,, göttliche <<  Calomel  hat  ihm,  wie 
seine  Krankheltsgeschiehten  zeigen,  doch  nicht  iminer 
geleistet,  was  es  als  ein  so  gepriesenes  Mittel  hÄtte 
leisten  sollen;  ich  hahe  es,  mit  und  oh»e  YorlMisge*. 
brauch  von  Blutentziebnngen ,  Jahre  hindurch  in  füefzVg 
•fiid  mehreren  Fällen  dei^*  echten,  noch  nicht  bis  zur 
{iahthnng  vorgeschritteneik  Ki'ankbeit  fast  durchaiis  ohne' 
Erfolg  angewandt  und  andere  Aerste  fanden  in  ihoi^ 
gleichfalls  kein  Rettnngsmittel ,  wie  denn  auch  in  der 
oben  angeTührten  von  Mokisch  mltgeühelltea.  Liste  des 
Wiener  Kinderkrankeninstitut»,  in'weloheni  doch  wahrr 
schcihlich  »ach  der  Methode  ven  Göus  gebändelt  ward,^ 
»  atle^  nenn  darin  aufgeführten  fairnwasscrsbchtigen  Kinder 
unter  den  Gestorbenen  stehn.  .  Das  zeigt  wenigstens^ 
wie  sehr  eine  genaue  Unterscheidung  der  Formen  ,   wo 

:  jepes  Mittel  passt ,  noch  zu  wünschen  sey.  —  Die 
kalten  Uebergiessungen  schlagen  ebenfalls  oft  fehl; 
auch  andere  Aerzte,  die  ich  über  dieses  Mittel  sich 
äussern  hörte,  konnten  durch  dasselbe  den  unglücklichen 
Ausgang  der  Krankheit  nicht .  abwenden.  Dagegen 
rühmten  mir  einige  sfehi*  aclituhgs'werthe  Männer,  als 
gegen  unsere  Krankheit  besondei's  wirksam,  Un^cbläge 
¥«n   aromatisehen^   in  Wein  gebrühten  .Krä^itevü,  'ii^ 
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mir  indess  noch  In  keinem  Falle ,  wo  ich  rie  anwUndte^ 
Nutzen  gebracht  haben.  Deber  den  Nutzen  der  Dig^talin 
wagt  Niemand  sich  bestimmt  aiissulasseiy»  —  Das  von 
Vielen  in  unserer  Krankheit  sogar  ge  f  ü  r  ch  t  e  t  e  Chinin 
habe  icH  doch  in  einzelnen  Fällen  Hülfe  bringen  sehn 
und  ^aube  ibm  hoch  fenier  bei  schwächlichen,  nenrösen 
Kindern  rertranen  zu  dürfen.  Brechweinstein  als  Brech« 
mittel  habe  ich  nach  Laekk^c  versncbl,  aber  ohne  Er- 
folg. Nur  in  der  Empfehlung  der  Blasenpflaster  ver« 
einigen  sich  fast  Alle,  und  bloss  Letrat  Tersichert,  er 
habe  in  der  mit  Gastroenteritis  2itsammengesetzjfcen 
Krankheit  besser  mittelst  Einwlcklnng  der  ontereil 
Gliedmassen  in  gekratzte  Baumwolle  nnd  Wachstaffent 
geheilt.'  Der  Beneidenswerthe !  Möchte  man  nnr  auch 
,  Theil  ^u  haben  wunsclien  an  seiner  diagnostischen 
Fertigkeit  9  die  ihn  in  den  neun  und  zwanzig  Fällen, 
die  er  unter  dreiunddreisig  von  ihm  erzählten  mit  6e* 
nesung  endigen  sah,  überall  nur  Himwassersucht  und 
Encephalitis  erblicken  Hess! 

11)  Vielleicht  könnte  manches  an  Hirnwassersncht 
leidende  Kind  noch  gerettet  werden ,  wenn  die  Krisen, 
welche  die  Natur  doch  zuweilen  durch  einen  allge« 
meinen  Schweiss  oder  durch  vermehrte  Urinausleerung, 
durch  einen  wassrigen  Fluss  aus  der  Nase,  durch  einen 
Ausschlag  im  Gesicht  hervorbringt,  mehr,  als  ge- 
wöhnlich zu  geschehen  pflegt,  beachtet  wiirden.  Einer 
meiner  l^reunde,  Dr.  Tiemann  in  Bielefeld,  versicherte 
mich ,  die  Rettung  hirnwassersuchtiger  Kranken  nach  . 
einem  wassrigen  Flusse  aus  der  Nase  mehrmals  gefchn. 
zu  haben.  Mir  Ist  diese  glückliche  Wenduiig  desbe-  - 
reits  vorgeschrltteitfen  Zustandes,  von  der  schon  früher 
^irard  zu  Lyon  Fälle  beobachtete,  ebenfalls,  obschon 
nur  ein  Paar  Mal,  vorgekommen.  Wenn  gleich  GöLie 
der  Krisen  nur  im  "Vorbeigehen  gerenkt,  so  hatte  er 
selbst  doch  in  dem  von  ihm  erzählten  zweiunddreissigsten 
Failc  den  wohlthättgen  Erfolg  einer  gelinden  Ansdunstunj; 
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ztt  sehe»  GeWgenheit.  Ob  tiicbt  die  kalten^  Uimieliliig^ 
we^en  Störung;  einer  mög^lichen  Hautkrism  Besf^rgniss 
erregten  mtissen,  steht  noch  eu  eiitscheideit.  Da  in 
dem  von  Symptomen  freien  Zeiträume,  der  g;ewöhnlicb 
dem-  Eintritte  der  K^nTulsiotten  vorautigeht,  der  Kraiike 
anf  kurze  «Zeit  offenbar  ivieder  emt>fäti(riither  für  Eii>- 
wirkttfa^en  vonvA^MiieR  tvird ,'  so  legt  dies  dew ,  der 
norh  ah-  die  Mägfiehkeit  der  Naturbiilfe  in  der  Hirn* 
waftsersacht  glaubt,  wohl  sehr  nahe,  dieses  Zeitraum 
besonders  zur  Anwendung  tob  rasch  ivirkenden  Haut-- 
reixen,  so  iTie  von  Miesemttteln,  :%o  benutzen;  Kfemand 

.  hat  dleBenPunkt  ilideas  bisher  beachtensweith  gefunden. 
12)  Bleibt  auch. in  der  Zuckungs-  und  Lähmuogs* 
i^eit  der  Krankheit  nur  noch  wenig  Aussieht  ziii*  Rettung^ 
so -ist  doch  nicht  erwiesen ,  dass  man  durchaus  \er- 
^veifeln  müsse.  Göus  sclilagt  den  Muth  zu  sehr  da- 
tfieder^  mild  ihm  folgend  lässt  wohl  mancher  Arzt  von 
allem  Rettuagsbemühen  ab ,  wo  doch  noch  ein  gluck* 
lieber  Ausgang  möglich  wäre.  Giebt  esi  in  der  Hirn«- 
wasseniucht  eine  einfaßte  Wasseransammlang  ohne 
Erweichong,  ohne  Tuberkeln  etc.,  so  muss  die  Analogie 
<tes  fi'ir  andere  Hohlen  Geltenden  zur  Jlachalimnng  voa 
Heim's  und  FoiiMEqf*s  Verfahren  im  foVtgeseäten  Ge^ 
brauche  der  *  Uehergiessuug^  und  von  dem  Coindet'^ 
^ür  die  Anwendung  des  Phosphors,  so  wie:  zum  Sueben 
neuer  Wege    Muth    maclien.      Habe    ich    gleich    den 

^'Phosphor  im  letzt^i  Zeiträume  der  Krankheit  vergebens 
versucht,  so'bescheide  ich  mich  doch^  dass  ei u  Fall 
oder  zwei  nicht  für  alle, aussagen.     Einmal  sali  ich  bei' 

*  einem  sehr  erschöpften  Kinde,  das  schon  scheinbar 
gelähmt  da  lag,  nach  Anwendung  des  Chiuins  eiue 
rasche  Genesung;  in  einem  anderen  Falle  hat  mir 
Digitalis,  mit  fortgesetztem  Gebrauche  von  Calomel, 
ein  schon  von  Konvulsionen  befallenes  hirnwasser- 
siu^btigbs Kind  get^ettet.  Etasich  diirch  Blutentziehüngen 
jrine' k&nstliche  WasSjer^nsänimUing  im  GeKirne  hervor- 
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brlng;eii  lasst ,  sor  ist  Aussicht ,  auf  diesem  Wege  über 
die  Einwirkung  von  arziteiiicheu  und  (icti  wage  es, 
noch  liinzuzufügen )  auch  chirurgischen  Mitteln  zu  be- 
achtenswerthen  Erfahrungen  zu  gelangen)  zu  welchen 
ich  aus  noch  zu  verfolgenden  Versuchen  einen  Beitrag 
liefern  zu  können  hoffe. 

,13)  Wo  für  einen  allgemein  wichtigen  Gegenstand 
noch  so  viel  zu  wünschen  ist,  da  sollten  auch  die 
obcfrn  .  Med!ciiialbeb<(rden  denselben  bestens  z«k  fördern 
bedacht  seyn.  Einiges  fujr  die  Wirksamkeit  dieser 
Behörden  ist  schon  Im  Vorigen  erwähnt  worden.  In 
Traukreich  hat  die  durch  den  Tod  des  holländischen 
Napoleoniden  veranlasste  Preisfrage  über  den  Croup 
mittelst  der  ausgebreiteten  ärztlichen  Thätigkeft,  wozu 
sie  die  Anregung  gab,  für  die  Erkenntniss  und  Kur 
dieser  Krankheit  unläugbar  grossen  Nutzen  gebracht.  — 
üeber  die  Gehirn  Wassersucht  sind  dort  zu  wiederholten 
Malen  von  gelehrten  Gesellschaften  Preisaufgaben  ge-- 
stellt  worden,  und  wir  verdanken  der  zu  Bordeaux  votA 
Jahre  1817  die  Schrift  von  Coindbt,  der  zu  Dljon  von 
1820  die  von  Matthey,  und  der  zu  Caen  'von  1845 
die  Abhandlang  von  Giktrac.  Es  ist  kein  Zweifel,  dass 
eiu  noch  allgemeinerer  ärztlicher  Wettkampf,"  woran 
auch  deutscher  Forschungsgeist  Theil  nehme,  der  Macht 
der  furchtbaren  Krankheit  die  Erhaltung  marfches  ge- 
liebten, hoffiiungsvollen  Kindes  abgewinnen  würde. 
Wäre  es  mir  gegeben,  zu  einem  solchen  Kampfe  durch 
eine,  auch  der  Theilnahme  der  Besten  würdige  Preis- 
ansstdttung  anregen  zu  können ,  ich  wüsste  wohl ,  was 
Ich  thäte. 
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XXXVI. 

Bemerkiu^im  über  deBHydroceplialiis  acutus 
der  Kinder« 

Von  Dr.  RüEF  in  Stra»barg.*) 


L  mJcs  Jfydf9€ephalus  aadus  tbao  scbon  die  alten 
Schriftsteller  ErwäbBUDg ;  unsere  genaueren  Kenntnisse 
über  diese  Kraokbeit  aber  Ycrdanken  wir  den  Be- 
aiftbungen,  durcb  welche  das  medicioiscbe  Wisse« 
\  seit  der  zweiten  Hälfte  des  vorigen  Jahrhunderts  be- 
reichert worden  ist.  Die  pathologische  Anatomie  klärte 
die  Therapie  auf;  und  obgleich  die  fragliche  Krapkbeit 
Auch  jetzt  noch  unter  die  geföhrlichsten  Leiden  des 
Kindesalters,  besonders  um  die  Zeit  des  ersten  Zahnens^ 
gehört,  so  nuicben  sich  doch  auch  in  ihr  die  Fortschritte 
des  medicinischen  Wissens  recht  fühlbar..  Es  ist  noch 
liicht  so  lange  her,  dass  man  die  Tom  Hydrocephalns 
herriihrenden  Zuckungen  nicht  selten  mit  den  Konvul- 
sionen, die  aus  der  Zahnentwicklung  sich  hervorbilden 
oder  die  sympathisch  durch  Reizungen  des  Yerdauungs- 
kanals  entstehen,  verwechselte.  In  Göus's  Heber- 
sieht   von  130,594   in  einem  Zeiträume   von    26  Jahren 

•)  Aus  dessen :  Observations  sur  riiydrencephale  aigue  de« 
enfans,  suivi  de  quelques  reflexions  sur  cette  raaladie.  Stras- 
bourg: 1832.  Die  in  dieser  Schrift  enthaltenen  —  zum  Theil 
recht  interessanten  —  acht  Beobachtungen  über  die  hitzige 
Crebirnbdhlenwassersucbt  rühren  theilvireise  von  Lobstüin, 
Iheilweist  von  Dr.  Lavth  her. 
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0794  bisll^ltf)  ihm  Topgekommeneii  kranlen  Kindern^ 
sieht  iDon  die  ZaM  der  akuten  Himwassersochten  tob 
Jaiir  zu  Ja1ir  Kunehmen,  fn  einem  yerhäitnisse^  das  der 
[  Abmihme  der  Zahl  derjeufgen  Affektionen  entapricht) 
die-alj«  «»mittelbare  Folgen  der  Dentition  angeseheii, 
iverden.  Wir  glauben  uns  desshalb  nicht  2u  Irren, 
wenn  wir  behaapten,^  dass  jdie  in  Rede  stehende  Kranke 
helt  In  neuerer  Zeit  an  Häufiglieit  nicht  zugetionmieii 
'  hat,  und  dass  diess  nur  darum  der  Fall  zu  seyn  scheint, 
vieil  iie  Krankheit  früher  häufig  nicht  erkannt  wurd#. 

S(p  zahlreich  und  werthvoll  auch  die  neuern  Itack* 
forschungeu  Qber  die  Hiruwassersncht  sind,  so  waren 
sie  doch  nicht  im  Stande.,  die  ^rankheit  nach  allen 
Seiten  vollständig  zu  beleuchten.  Im  Nachfolgenden 
TFiU  Ich  einige  der  noch  streitigen  Punkte  untersuchen. 

11.  Deber  das  Wesen  und  die  näehste  Ur- 
sache der  Krankheit  finden  sich  bei  den  sie  behatidel»* 
den  Schriftstellern  verschiedene  Ansichten;  daher  sl^ 
auch  vei'schiedene  Benennungen  erhalten  hat. 

Die  Alten  betrachteten  sie  als  eine  Wassersucht 
des  Gehirns  eignerer  Wasserkopf,  Hlmivassersucht), 
die  sie  anderen  serösen  Erglessungen  in  den  verschie- 
denen Höhlen  des  Körpers  an  die  Seite  stellten.  Diese 
Ansicht  fand  auch  unter  den  Neuem  noch  Anhänger**); 
aber  über  die  nächste  Ursache  dieses  pathologischen  Vor- 
ganges waren  die  Meinungen  doch  getheilt.  FoTttEROiLL***) 
leitete  ihn  von  der  Ruptur  eines  lymphatischen  Gefasses 
her ;  Rob.  W^ytt  f)  und  Wichmann  tt)  von  vermehrter 


*  "*)   Abhaodl.  über  die  vdrzäglichsten  Krankheiten  des  iLindlicbeu 

Aliers,  WiVn  1820.  Frster  Theil  der  zweiten  Ailsf^abe. 
**)   Odibr,   Memoire  «ur  i'kydreiicephale,    Sociel^  r^ymit  de  nie- 
decin«  de  Paris«  1779. 
^**)   Mtdic«!  observ^tioar  and  inqtiiries..VioI  IV. 

f  >  Ob«ervatisiis  oa  tbe  dfopsy  of  tl*e  brain,  bei  IUsbat  WitYTt. 
Ediübuv^li  1768. 
fV)  Ideen  zur  Diag^nofttk.     Hannover  1802.  TbUIU.  S.  71. 
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Atud&nftttiiig  neben  verrit^etter  odrar '  tveu^iteds  ntciit  - 
verhäteulssBiässiger  Resorptlonathätigkek ;  Stöbbr  *) 
meint,  es  trete  eine  Stockung  sowohl  in  den  blutr 
ffifarenden  als  in  den  lympliatischen  Gefassen  ein,  zu 
der  sich  eine  krankhafte  der  Entzündung;  ähnliche. Tb ätig* 
keit  geselle ,  welche  die  Hirnwassersucht,  zur  Folge 
habe,  wie  die  Wassersuchten  iiberliaupt  geW/öhuJick 
entstehen.     . 

Cüll^;n,**)  sah  die  Krankheit  als  eine  Apoplexie 
an  (Apoplexia  Iiydrocephalica,  odei^  bei,  Andern  Ap^* 
plexia  serosa)... 

Göi^iß  *****),  deoa  wir  die  vpllständigste  Abhandlung 
ftfafer  die  fragliebe  Krankheiit  verdanken ,  untejrscheidßt 
«vTei  Arten  von  hitziger  Hirnböhlenwassersucbtj  eine 
'  jntr  etttzündliehem  Charakter,  auf  die  wir  später  znriick- 
fcoibmeii  werden ,  und  eijie  andere  der  Apoplexie  sieh 
annfthemde  und  durch  die  Schnelligkeit,  mit  der  die 
Eirgiessung  sich  entwickelt,  ayi^gez^ichnete  (Wasser* 
schlag). 

HoPFüNOÄRTNER  f),  Jahn  ff)?  Macbride  fff)  nncl  Andere 
bringen  die  Krankheit,  die  uns  beschäftigt ,  unter  die 
nervösen  Fieber.  Der  Letztere  bildet  eine  Unterart  der 
Febds  nervosa,  die. er  Fehrls  hydröcephaUca  nennt.- 

Diese  verschiedenen  Ansichten  über  die  Pathogenie 
Jes   Hydrocephalus   stützen   sich    zwar  .auf  gewichtige 
Autoritäten,  finden  jedoch  heutzutage  kaum  mehr  Ver-     ' 
theidiger.   Die  neuesten  Untei*sucliungeu  haben  die  An- 


*)  De  hydrope  ventriculorum  cerebri.     Arj;entorati  1829. 
**)  Nosologie.    2.  Ausg.  178O. 
***)  A    a.  O.  ThI.  1.  S.  6. 
+)   Untersochong   über  die  Natur  iiiid  Behandlung  der  verschic 

denen  Arten  der  Gekirriwassersacht.  Stuttgart  1802.  . 
tt)  Neues  System  der  Kinderkran kb^twi.    Arnstadt  1803. 
ttt)  Introductio   mcthodica  in  theoriam   et  praxi«  medieinae.     Ex 
anglica  lingua   in   latinam    convertit  PLoswinr».     Traiecti  ad 
Rhenum.  1774. 
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^khmt  eines,  ecttttttdlicben  Wesen«  der  Krankheit  be* 
«tätigt,  wie  sie  von  Quin*),  Richter**),  Stark***) 
RüSiJt)  {.Phrenith  interna^  und  HüF£LANDtt)  iEncephnHtis 
exsudcaoria^  anfgestellt  Vrurde:  ücbrigens-  Imt  diese  Aai- 
«i<:ht  verschiedene  ModifiJiationeD  erlitten.  iTARnftt) 
nimmt  einen  der  Entzündung  mehr  oder  weni«rer  sich 
nähernden  Reizzustand  der  Spinn  webehaut  als  "die  Ur- 
Sache  der  zu  reichlichen  serösen  Ausdiinstiing  an.  Henkk  *) 
nimmt  diesen  Reizznstand  in  verschiedenen  Graden  an,^ 
ihm  z«folge  hann  sich  dieser  segar  bis  zu  eiser  £a*! 
zänduög  d<5r  €effisse  und  Memiu-aiien  des  Gehfrns 
steigern  und  hat  einen  serösen  Erguss  zur  Folge 
dEncep^liiis  menipgis  exsudaioHaX  GöLlS ,  der,  wie  wir 
oben  bemerkten,  eine  apoplektische  Form  der  Krank- 
lieit  aufstellte  wegen  der  Schnelligkeit,  mit  welcher  der 
Ei^ttss  stattfindet,  nimmt  zugleich  eine  zweite  an,  die 
langsamer  verläuft  und  die  ev  als  entzündlich  betrachtet 
(Hydrops  ventricuhram  cerdri  acutus)  :^  den  Sitz  der.  Ent- 
jBiindang  verlegt.er  in  die  Häute  und  Gefässe  des  Hirns., 

CoiNDET  2),  von  dem  der  Name  Ifydrenc^phaU  herriihrt, 
betrachtet  die  Krankheit  als  eine  ganz  specifisehe  Eat- 
zundung  der  Wandungen  der  Gebirnhöiilen  (verschieden 
von  der  phlegmonösen  Entzündung),  deren  gewöhnlicher 
aber  nicht  einziger  Ausgang  der  seröse  Erguss  sey. 

Dance  '),  dessen  wichtige  Forschungen  seinen  frühen 
Tod  bedauern  lassen,  betrachtet  die  Krankheit  als  eine 


*)  Ti^atise  on  Ihc  dropsy  ofthe  brain  etc.  Dublin  1780. 
**)  RiCHTßii'g  ^edeHe  Therapie.     Wien  1827.  Tbl.  III. 
.♦♦*;  Nene«  Afchiv  u.  ».  w.     Zweiten  Bandes  zweites  Stack, 
t)  Medical  obserVations  and  iiiquiries.  1789. 
tt)  System  der  praktischen  Heilkunde. 

tW  Dict.  €les  sciences  medicales.  T.  XXII.  Art.  Hyclrocepbale. 
')    Hondßach    2ur    Efk'enntniss    unä   Heilung   der    Kinderkrank- 
heiten.    FraAkf.  a.  M.  1«21.  ThI.  II.  S  130. 
*)    Memoire  sur  Ffaydrencephale.  Paris  1817.  S.  163. 
^)   Archives  geniales  de  medecine.  Mars  1880.  T.  XXII«  p.  322. 
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Enttundung,  die  urBprönglicb,  zitweiteit-  aacb  sefcnndir 
in  deu^  Hirnventrikeln  (auf  ihrer  iiinern  Haut  und  in  der 
darunter  liegenden  Hirnsubstanz)  ihren  Sitz  babe,  und 
einen  ml^liT  oder  iveniger  beträciitlkhen  serösen  Erguss 
in  diese  Höblen ,  später  eine  ausgebreitetere  oder  be- 
schranktere Erweichuni«;  ihrer  Wandungen  veranlasse, 
sifh  häufig  mit  Meningitis,  besonders  an  derBasis^  des 
Gehirns,  komplicire  und  eine  Symptomenralhe  bilde, 
die  sie  im  Ganzen  von  jeder  andern  Gehirnkrankheit 
untersdieide,  was  grossentheils  von  ihiim  besonderen 
Sitze,  verzüglich  aber  von  der  Ergiessung  des.Sei-uuis 
herrühre. 

Brachst  *)  sucht  das  Wesen  des  Hydrocephalus  In 
^Iner  Entzündung  der  farblosen  Gefasse  der  Spinnivebe- 
liaut  der  Ventrikel,  voji  wo  seiner  Ansieht  nach  alle 
andern  pathologischen  Veränderungen  sowohl  im  Ge- 
hirne als  in  entfernteren  Organen  ausgehen. 

Berücksichtigt  man  die  Erscheinungen  des  ersten 
Zeitraumes  der  Krankheit,  wie  die  Frequenz  des  Pulses, 
die  Hitze  des  Kopfes,  die  Empfindlichkeit  der  Augen, 
die  Scheu  vor  durchdringenden  Töiien,  den  Kop£schmere, 
das  hydrencephalisehe  Schreien,  das  Coindet  so  gut 
geschildert  hat  u.  s.  w. ,  so  wird  man  nicht  umhin 
können ,  in  gewissen  Theilen  des  Gehirnes  eine  krank- 
hafte Thätigkeit,  die  den  Charakter  der  Entzündung  an 
sich  ^rägt,  anzunehmen.  Zwar  findet  majn  bei  Sektionen 
an  den  Wandungen  .der  Hirnhöhlen  keine  physischen 
Zeichen  von  Entzündung;  aber  deren  Abwesenheit  be- 
weist nicht  zuverlässig,  dass  keine'  Entzündung  statt- 
gefunden habe,  weil  sie  nach  Bildung  des  Produkts  der 
letzteren,  nämlich  nach  Eintritt  der  serösen  Ergiessung, 
verschwinden  konnten.  Diese  VermutUung  ist  zur  Ge- 
wissheit geworden ,  seit  Lobstein's  .pathoIogUch-anato- 
piische  Untersuchungen    unter   der  Beneituuiig  Phlogoü 


*)  Bletnoirc  sur  Thydroei^pkalite.  •  Paris  ISltf.  •       • 
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eiaeil  erstm  CTirad  der  Entzottioiig.  auilgesteiU  kaben, 
der  bald  trocken,  bald  feacbt,  im  letzteren  Falle  mit 
einer  relchlicben  Abscheidoiii;  von  Secam  sieb  scbliesst, 
ohne  eine  merklithe  Ge^ebsveräuderan^  d^a  Org^anes, 
ivo  aje  Ihr^n  Sitz  bat,  erkeapen  zu  lassen«  Was  die 
ent^&ndliehe  Natur  der  in  Rede  stebendea  Krajikheit 
Tollens  beweist,  diess  ist  ihre  fast  konstante  Verbiudun{^ 
mit  Ergiessüttg  im  zweilM  Grade  der  Entzündung,  de9 
Lobstein  E^^iphlogöse  nennt  5  und  der  sich  durch  die  Ver<- 
dickung  und  Dndarchsicbtigkeit  der  Spinawebebant  an 
d^r  Basis  fe&  Gehirns  und  einen  albuminos-g^alleitlgen 
Ueberzug  der  Glandula  pituitaria  und  des  Schleimdrüsen- 
ganges, des  verlängerten  Marks,  der  Pens  Varolii,  der 
Augenmuskeigfube ,  der  Sebnenren  und  dea  Kervus 
^ulonim  motorius  äussert* 

Wir  können  somit  dejt  Rydrocephalns  niqbt  für 
eine  gewohnticbe  Wassersucht,  noch  für  einen  Schlag- 
flass,  noch  för  eine  reine  Neurose  anaeben;  sondern 
als  eine  Entzündung,  die,  ^rie  überhaupt  alle  Eal- 
znndungen,  mit  einer  krankhaften  NerTenthätIgkeit  ver- 
bunden ist  und  die  wfr  mit  Lobstsik  H.ydrophlogoae 
der  Hirn  Ventrikel  nennen  mdcbtea,  eine  Benennung, 
die  zugleich  das  Wesen  und  die  näcliste  Ursache  der 
Krankjieit  ausdrückt  und  den  Praktiker  auf  die  richtige 
Behandlungsmethode  leitet. 

Was  die  weiteren  Erscheinungen,  welche  die 
Leichenöffnung  erk^nnenllsst,  betrifft,. so  besteben  sie 
nach  den  neuesten  patlralogisch  -  anatomischen  Unter- 
sychiHigen 

1)  in  einer  besondere  TrodLenheit  der  HirnliUute  der 
oberen  Gehirnfläche,. Im  Gegensätze  zu  dem,  was  man 
bei  symptomatischer  Wasaersucht  der  Hiriiböhlen,  In 
Folge  eines  Nerveniebers,  beobachtet,  wo  die  Arach- 
noidea  und  die  Pia  mater  eine  seröse  Infiltration  zeigen 
und  die  Kortikalsubstanz  feuchter  als  gewöhnlich  ist; 

2)  Zen|törung  des  Septmn  lucidum  und  Erwetebasg 
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des  Fornix,  des  Corpfis  «triatum  und  des  Tliaiaaius 
nervorum  optlcomm;  '  ■ 

3>  mehr  od^r  v^nig^er  Uedeufender  Ergnss  von  Serum 
im  Kanal  des' Rttcko^rats; 

4>  Verkleinerung  des  Hersens,  dessen  linker  Ventrikel 
gleichsam  von  einer  koncentrischen  tlypertropliie  befallen 
ist,  eine  Erselieiniing,  die  wahrscbeinlicb  bloss  von 
seiner  Kontraktion  abhänj^ig  ^  und  beweist,  dasd  dies« 
Organ  in  einem  krampfNiften  Zustande  stirbt; 

5)  Intttssasceptionen  der  Gedärme. 

III.  Nielits  ist  veränderlieher  als  die  Vorboten  der 
Krankheit;  vielleicht  Ifeisse  sielt  ge\vlssen  Scbriftstelleru 
nicht  mit  Unrecht  der  Vorwurf  machen,  dass  sie  die 
Symptome '  dieser  Periode  gar  zu  weit  ausgesponnen 
und  ihnen  auf  eilte  zu  minutiöse  Weise  naehg^oiischt 
haben.  Was  soll  man  sfe.  B.  von  Joim  Davis's  Be- 
merkung, dass  die  Augenbranen  der  Kiäder  auf  eine 
besondere-  Weise  zusammengezogen  seyen,  sagen?  oder 
von  Odier's  und  Coikd«;ts  weissem,  mehligem  und 
kreideartigem  Hamsediment  ?  oder  von  dem  häufigen- 
Weehsel  der  Gesichtfrfarbe ,  den  einige  Praktiker  als 
konstantes  Symptom  betrachten?  Ja  selbst  einige  der 
Merkmale  der  schon  entwickelten  Birnwassersudit  sind 
zuweilen  nnregelmassig  und  unbeständig ;  so  können  das 
Schielen,  das  Zahnkuirschen,  die  Uebetkeiten ,  das  Er- 
brechen und  die  Verstopfung  fehlen.  Als  Symptome, 
die  beinahe  immer  vorhanden  sind  und  desshalb  als 
pathognomonisch  gelten  können,  bleiben  die  Schwere 
und  der  dumpfe  Schmerz  des  Kopfs,  besonders  ati  der 
Stirne ,  welcher  dem  hydrencephalischen  Geschrei  vor- 
hergeht, das  Schlummern  mit  halbolfenen  Augen,. die 
Zuckungen  der  Gesidbtsmuskeln  während  des  Schlafes, 
die  konvulsivischen  Bewegungen  der  Glieder  und  die 
Lähmung  übrig. 

IV.  Hinsichtlich  der  Zahl  und  der  Dauer  der  Zeit>. 
imame  der  Krankheit  herrscht   dieselbje  Ung^ewissheit. 
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Einige  IScbriflistelkr  oehtnen  our  zwei  ZeUravuie  al^ 
das  der  Reizung  und  4^  der  Schifraobe;  andere  deren 
Yiei^,  abgesehen  von  :den  Vorboten;  die  meisten  aber 
drei:  das  der  Enteändung^  oder  der  gesteigerten  Em* 
pfindJichfcett ,  das  der  Aiis:»cbwiteoog  oder  des  Torpers 
und  das  der  Läboiufig  mit  KoQVM^iopen.  Jedocb  sind 
diese  ^^iträuiiM»  znweilen  bo  weni|^  abgeschnitten  und 
iiberdiess  so  kurz,  dass  es  gar  nicht  äberrasciten -tLan», 
vrenn  Aiao  sfß  verweehselt  oder  wenn  Kranke  gleicbaani 
mit  eioem  Zuge  tom  Stadium  ier  Vorboten 'in  das  der 
I^ftlyffe.  eiptrc^en.  DieBC^i^  so  schnelle.  Verlauf  hängt 
offenbar  von  der  fehlerhaften  Richtung  der  Lebenskraft  ab,, 
diess  bew^t  die  Integrität  der  Organe,  die  uns  durch 
die  Letchenoifnung  bekannt  wird.  .  Nichts  Ist  in  der 
That  sohftufig,  als  ein  Leben  ziemlich  lange  sich  er- 
füllten zu  sehen  trotz  beträclitlicher  Zerstörung  gewisser 
Hirntlieile,  während  man  es  öfters  bei 'einer  «inbe- 
deutenden Abweichung  derselben  Theile  schnell  erlöschen 
sieht.  So  wenig  bilden  hier,  wie  in  vielen  andern 
Fallen,  die  sichtbaren  Veränderungen  aljein  die  Krank- 
heit, sondern  man  muss  ein  vitales  Element,  das  ohne 
Zweifel  in  einer,  Störung  der  Nerventhatigkeit  besteht, 
In  Rechnung  bringen. 

V.  Da  der  Hydrocephalns  seinem  Wesen  nach  ent- 
zihidlich  ist,  so  ist  auch  die  antiphlogistische  Rehand- 
hing  die  einzige  ihm  angemessene,  wenigstens  im  ersten 
Zeitraum  der  Krankheit.  Allgemeine  Rlntentziehungen 
miissen  ohne  Verzug  angewendet  werden,  wenn  das 
Alter  und  die  Kräfte  des  Kindes  es  erlauben.  Im  ent- 
gegengesetzten Falle,  oder  weün  die  Aderlässe  ohne 
Erfolg  vorgenommen  w^orden  ist,  ist  das  Ansetzen  von 
Blutegeln  an  den  Hals  oder  Kopf  unerlässUch.  Dazu 
kommt  die  Anwendung  des  versüssten  Qnecksilliers,  das 
«acli  dem  einstimmigen  ürthelle  der  Praktiker  das  vor- 
z&glichste  Heilmittel  in  dieser  mörderischen  Krankheit 
ist,    so  dass  man  «m  glücklichen  Ausgange  des  Leidens 
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verzweifeln  muss,  wenn  seine  Anwendung  ohne  gun&tigen 
Erfolg  bleibt.  Da  die  anderen  Heilmittel  mehr  gegen 
diie  Zufälle  als  gegen  den  Grund  der  Krankheit  gerichtet 
sind,  so  kann  man  von  Ihneq  nicht  alle  w&nschens- 
werthen  Wirkungen  erwarten.  Indessen  glaube  Ich 
noch  den  Fingerhut  hervorheben  zu- müssen,  der  nocTi 
mit'  Erfolg  angewendet  werden  kann,  wo  das  Calomel- 
ohne  Erfolg  geblleberf  ist. 

J)a  die  dem  HyJ^rocepbalüs  zu  Grunde  ll^gMde  Ent- 
zündung selbst  das  t'rodnkt  einer  regelwldiigen  Nerveli- 
tbatigkeit  ist,  da  diese  Nerventbätlgkeft  \n  jeder  Periode 
der  Kranliireit  einen  grossen  Einfluss  auf  sie  ausüben 
kann,  so  mass  sie  notli wendig  dem  Arztf  wichtige 
Anzeigen  geben ,  zu  deren  Erfüllung  man  die  wirk- 
samsten Revulsivmittel  und  Antispasmodica  anwendet. 
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Ueber  den  Akt  und  die  Veraekiedenheit  de$ 

Erbrecliens   und  die  Ursache  des  leichten 

Erbrechens  der  Kinder. 

Vom  Prof.  Dr.  C,  H.  SCHULTZ  ca  fierlin.*) 

.    (Mit  einer  Abbildang.) 


C^s  ist  eine  aligemein  bekannte  Sache,  das«  Säuglinj^e 
80  Miig^oiein  leicht  brechen,  dass  beinahe  nach  jeder 
starken  Anfüllung  des  Magens  die  Milch  wieder  ganz 
von  selbst  ana  dem  Magen  ubeifliesst  und  zum  Munde 
heransströjDt.  Diess  scheint  sogar  ohne  vorhergegangenen 
Ekel  ^der  wenigstens  ohne  merkliche  üebelkeit  zi| 
geschehen,  indem  die  Kinder  in  der  Regel  keine  Zeichen 
unangenehmer  Empfindungen  dabei  zu  erkennen  geben. 
Bei  Erwachsenen  dagegen  ändern  sich  diese  Verhältnisse 
sosehr,  dass  manche  Personen  bei  gastrischen  Zustände» 
oft  Tage  lang,  ja  wochenlang  beständige  üebelkeit, 
wii:klichen  Ekel  und  Neigung  zum  Brechen  haben,  aber 
dessenungeachtet  durch  w  irkliches  Erbrechen  den  Inhalt 
des  Magens  nicht  ausleeren«  Man  findet  im  Allge« 
meinen,  dass  Kinder  in  den  ersten  Lebensjahren  nach 
dem  Säuglingsalter  die  Fähigkeit  leicht .  zu  erbrechen 
noch  beibehalten,   wenn   gleich  das  Brechen  schon  mit 


♦)  Aas  Hofälawd's  und  OsaW«   Journal   der    praktischen  Hei^ 
künde.    H^rt  183«, 
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etwas  grosserer  Anstreagunj^  als  bei  Säuglingen  ver- 
knüpft ist,  und  datier  ist  freiwilliges  Erbreciten  bei 
Uebetladiing  des  Magens,  oder  nach  dem  Genuss.  näch- 
theiliger Speisen  eine  "(veit  häufigere  Erscheinung  bei 
Kindern  als  bei  Erwachsenen ,  unter  denen  es  mehrere 
giebt,  die  wie  die  Kaninchen  gar  nicht  brechen  liönnen. 
So  viel  mir  bekannt,  ist  di^  Ursache  dieser  Verschiedenheit 
bisher  noch  von  Niemand  zum  Gegenstand  einer  ge- 
flaueren  Uetersuchiuig  gemaeht' w^rdei».    -    .< 

Nicbtsdejstawei^^er  jB/clieint  es  voip  grossem *Iulai*^«fS^ 
für  die  Medicinj  darüber  eine  sichere  {diysiologische 
Aufklärung  zu  erhalten,  nicht  bloss  in  Bezug  auf  die 
Wirkung  de4*  Brechmittel  in  de»  vers^tiiedenen  Lebens- 
altern, sondern  auch  in  Bezug  H^vii  die  verscliiedenen 
Zustände  des  Digestionsprozesses,  welche  init  der 
Leichtigkeit  und  Sch^yierigkeit  des  Erbrechens  zusammen- 
hängen ,  und  welche  indirekt  auf  den  ganzen  Prozess 
.   der  Bildung  und  Emähruhgden  grSssten  Einflnss  haben. 

Will   man  nun  die  Ursachen  erklären ,  Warum  die 

Kinder  leicht,  Ei-rvachsene  scWerer  brechen ,  so  musä 

.  man  vor  allen  Dingen  über  ^ie  Ursachen  des  Erbrechens 

iberhaupt  to  Klaren  se^n..  Wir  mfisse»  als6  auf  letztere 

^vor  kurz' 2urÜGkblieli^u. 

Die  zuerst* von  Boyle  geäusserte  Idee,  dass  der 
Magen  selbst  beim  Brechen  sich  leidend  verhalte,  un3 
dass  bloss  durch  die  gleichzeitigen  Kontraktföiten  der 
Banchttiuskefln  und  de»  Zwerchfelle^  der  Inhalt  aus 
demselben  entleert Mterde,'.  hat  später  so  bedeutende 
Anbänger  gefunden,  dass  diese  schon  fiir  die'Wichtigkeit 
der  Gründe  borgen,  auf  denen  jene  Idee 'beruht.  Chiiiac 
bestätigte  die  von  Boyle  angeführte  Thattsa<:;he ,  dass 
man  keine  konvulsivischen  Bewegungen  des  Magens 
ffihle,  wenn  man  bei  brechenden  Bunden  durch  eine 
Bauchwunde  den  Magen  mit  einem  Finger  berühre, 
V.  SwiETFMj  Senac  uikd  andere  Aerzte.  nahmen  aus 
anderen   Gründeh   die   BoYLE'sche   Tlieörie   tin,   und   in 
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»euerer  Zeit  hat  Magendie  durch  seiue  beriihinten  Ver- 
suche ausser  Zweifel  gesetzt ,  dass  man  bei  brechenden 
Hunden  nicht  bloss  keine  konvulsivischen  Be« 
wegungen  des  Magens  fühle,  sondern  auch  bei  bloss- 
gelegtem  Magen  dergleichen  nicht  sebe^  und  dass  bei 
Hunden,  nach  Entfernung  der  Bauchmuskeln  undLälimung 
des  Zif  erchfells ,  das  Brechen ,  wenn  nicht  ganz  un- 
inögUch  gemacht,  doi^h  im  höchsten  Grade  erschwert 
werde.  Es  stimmt  hiermit  äberein,  dass  das  Brechefi 
beim  Menschen  um  so  mehr  erleichtert  wird,  je  mehr 
der  Magen  durch  starke  Anfiillung  dem  Drücke  zwischen 
dem  Zwerchfell  und  den  Bauchmuskeln  ausgesetzt  ist* 
Man  kann  hiergegen  nicht  anfuhren,  dass  die  Vögel 
und  Amphibien  auch  ohn^  Z^vercJifell  brechen,  und 
dass  beim  Menschen  Fälle  bekannt  sind ,  wo  der  Magen 
durch  seine  Lage  dem  Drucke  des  Zwerchfells  ganz 
entzogen  war;  detin  wo  das  Zwerchfell  fehlt,  halten 
immer  die  Ernsteingeweide  bei  der  Inspiration  dem 
Druck  der  Bauchmuskeln  einen  Widerstand ,  so  dass 
dennoch  der  zwischen  beiden  liegende  Magen  gepresst 
werden  muss.  Offenbar  ist  dieses  Verbaltniss  beim 
Brechen  kein  anderes  als  beim  Gebaren,  beim  Aus* 
leeren  der  Exkremente  und  des  Urins,  beim  Husten 
u.  s.  w.  Auch  stimmt  die  stossweise  Entleerung  des 
Magens  beim  Brechen  mit  der  stossweisen  Kontraktion 
'  der  Bauchmuskeln  und  des  Zwercl&fells  zusammen, 

dazwischen  ist  es  auch  den  Gegnern  Magendie's 
und  der  von  ihm  befestigten  Theorie  des  Brechens 
nicht  entgangen,  dass,  wenn  das  Erbrechen  allein 
durch  die  Wirkung  der  Bauchmuskeln  bewirkt  werden 
sollte,  es  in  der  That  eine  völlig  willkürliche  Aktion 
seyn  musste,  während  es  doch  nur  wenige  Thiere 
giebt,  die,^  wie  die  Frösche  und  Raubvögel,  willkürlich 
erbrechen  können,  und'  man  selbst  bei  diesen  sagen 
könnte,  dass  sie  nicht  völlig  willkürlich  brechen,  sondern 
zuvor  5    wie  auch  die  Hunde ,   nach  einem  fremdartigen 
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Reiz  im  Magen  oder  im  Halse  durcli  Eliel  dazu  beatimmt 
werden.  Hieraos  g;elit  ^venigtstens  Iiervor,  dass  es  die 
genannten  Muskeln  niclit  allein  seyn  können ,  ^Teltiie 
beim  Brechen  tliätig  sind,  und  man  wurde  so  immer 
wieder  auf  die  antiperistaltische  Bewegung  des  Speise- 
kanals zurfirkgefühi-t.  Die  Herren  Maign^l'lt  und  Beclard 
bemultten  sich  zu  beweisen,  dass,  obgTeicti  der  Magen 
sich  nlclit  konvulafvisch  zusammenziehe,  doch  der- 
gleichen ruckweise  Kontraktionen  im  Oesophagus  beim 
Erbrechen  der  Hunde  gesehen  würden.  Auch  weiss 
Jeder,  der  an  sich  selbst  oder  Anderen  das  Erbrechen 
beobachtet  bat,  dass  sclion  von  der  Rachenhohle  diese 
ruckweisen  Be%vegungen  der  Schlnndmuskeln  beginnen. 
Yielleicht  ist  hieraus  die  Ersclieinong  zu'  erklären, 
welche  BoERHAv£  bei  einem  holländischen  Schiifskapitain 
beobachtete,  dem  bei  heftigen  Anstrengungen  zum 
Brechen  nach  einer  übermässigen  Ueberfüllnng  des 
Magens  der  Oesophagus  gerissen  war.  MaignauI/T  lind 
Beclard  insbesondere  glaubten  demnach,  dass  der  Magen 
beim  Erbrechen  keine  antiperistaltische  Bewegung, 
sondern  nur  eine  gleichförmig  gespannte  Kontraktion 
zeige,  und  dass  nun  bei  den  stossweisen  Kontraktionen 
und  Expansionen  ^es  Oesophagus  mit  Hülfe  der  Wirkung 
der  Bauchmuskeln  der  Mageninhalt  in  die  Cardia  tVete 
und  dann  durch  den  Oesophagns  ausgeworfen  werde. 

Obgleich  wir  nun  das  Verdienst,  welches  sich  die 
französischen  Aerzte  um  die  Aufklärung  der  Ursachen 
des  Erbrechens  durch  ihre  Bemühungen  erworben  haben, 
dankbar  anerkennen,  so  können  wir  uns  doch  nicht  ver« 
hehlen,  dass  es  eine  Menge  von  Erselieinnngen  giebt^ 
welche  zeigen,  dass  jene  Theorie  des  Erbrechen^r 
nindestens  immer  noch  höchst  unvollkommen  bleibt» 
Denn  wenn  sich  bloss  der  Oesophagus  und  die  Bauch-» 
nniskeln  beim  Breche»  thätig  erweisen,  wie  kommt 
es  dann,  dass  auch^aus  dein  unteren  Theil  des  Darms 
der  Inhalt   durch  den  Mund  ausgeleert  werden  kann  l 
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In  der  Tliat,  das  Kotlibrechen  ist  ein  Pliänomen,  ivelclies 
beweis^  dass  eine  antipeiistaltische  Beweg'ang^  auch 
des  Darmkanals  und  des  Magens  vorhanden  seyn  inuss, 
obgleich  sie  von  so  Vielen  nicht  gesehen  wurde  und 
aufs  Bestimmteste  geläugnet  wird.  Man  sieht  hieraus, 
was  auch  In  vielen  anderen  Fällen  zn  sehen  ist,  wie 
unzuverlässig  einzelne  direkte  sinnfethe  Beubaclttungen 
'sind,  welche  ausser  Znsammenhang  mit  den  Lebens- 
erscheinungen im  Ganzen  gemacht  werden ,  und  wie 
man  oft  durch  den  Znsanimenliang  des  Ganzen  im  Vor- 
aus einsehen  kann,  dass  aucli  die  direktesten  sinnliclsen 
Beobaclitungen  fulscli  seyn  niässen.  Jüinerseits  zeigt 
also  das  Kothbrechen,  dass  es  auch  in|  übrigen  Dann«> 
kanal  und  nicht  bloss  im  Oesophagus  wirklich  eine  anti- 
peYistaltische  Bewegung  geben  muss;  andererseits  aber 
glebt  es  Phänomene,  welche  kein  Mensch  läugnen  kann, 
der  darauf  aufmerksam  gemacht  ist ,  wielche  beweisen, 
dass  ungeachtet  der  Kontraktionen  der  Bauchmuskeln, 
des  Zwerchfells  und  des  Oesophagus  dennoch  zuweilen 
kein  Brechen  stattfindet.  Ich  will  nur  das  Phänomen 
anfuhren, 'dass  die  Pferde,  Kaninchen,  Haasen,  Meer* 
Siehweinehen  und  mehrere  herbivore'n  Tbiere  gar  nicht, 
auch  nicht  bei  dem  stärksten  Ekel  und  bei  kon- 
vulsivischer 'Kentrakt4on  der  Bauchmuskeln  nach  dem 
Einnehmen  eines  Brechmittels,  brechen  können,  unge- 
achtet sie  Oesophagus,  Zwerchfell  und  Bauchmuskeln 
haben,  so  gut  wie  die  Hunde,  die  bei  der  leichtesten 
Ursache  von  selbst  brechen.  Offenbar  müssen  also  nocH 
andere  mitwirkende  Ursachen  beim  Brechen  thätig  seyn, 
als  die  Kontraktion  der  Bauchmuskeln,  des  Zwerchfells 
und  des  Oesophagus,  und  diese  aufzufinden,  ist  von 
Wichtigkeit  für  die  Medicin,  weil  eben  darin  auch  die 
Aufklärung  zu  finden  seyn  wird ,  warum  die  Kinder 
leicht  und  die  Erwachsenen  schwerer  brechen.  Diese 
Ursache  liegt  in  der  eigenthttmlichen  Form  des  Magens 
bei  verschiedenen  Thieren,  worauf,  so  viel  mir  bekannt, 
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frulier  noch  kein  Natnrforscher  RQcksicIit  genommen 
hatte.  Schon  In  mefner  Schrift :  De  aUmentornm  concocHone 
txperlmenta  nova,  habe  ich  hn  Vorbeigehen  darauf  hin* 
gew  lesen j  dass  die  Unmöglichkeit  des  Brechens  der 
herbivoren  Thiere  (wie  der  Kaninchen)  nnd  dagegen 
die  grosse  Leichtigkeit  des  Brechens  bei  den  Fleisch- 
fressern, z.  B.  dei#Hunden,  in  der  ganz  verschiedenen 
Magenbildung  und  der  dadurch  bedingten  ganz  Ter- 
scliicdenen  peristaltischen  Bewegung  in  diesen  ver- 
schiedenen Thierfamilien  zu  suchen  fst.  Hier  wünsche 
ich  nun  zu  zeigen ,  dass  beim  Menschen  in  den  ver- 
schiedenen Lebensaltern  der  Magen  eine  ganz  ver- 
srchiedeiie  Gestalt  annimmt,  und  dass  der  Magen  der 
Kinder  mehr  dem  Magen  der  Hunde  und  Katzen  (über- 
haupt dem  de?  karnivoren  Thiere),  dagegen  der  Magen 
d<cr  Erwachsenen  dem  Magen  der  Kaninchen  und  Pferde 
(und  überhaupt  der  herbivoren  Thiere)  ähnlich  ist,  und 
dass  die  Ursachen,  warum  die  Kinder  leicht  brechen, 
dieselben  sind,  wie  diejenigen,  warum  die  Hunde  leicht 
Vrechen,  so  wie  das  schwerere  Erbrechen  der  Erwach- 
senen darin  seinen  Grund  hat,  dass  sich  Ihre  Magen- 
form mehr  derjenigen  der  Kaninchen  und  Haasen  nähert. 
Zunächst  setzt  diese  Erklärung  voraus,  dass  änch 
wirklich  eine  antiperistaltische  Bewegung  des  Magens 
heim  Brechen  vorhanden  ist.  Ich  glaube  mir  bei  den 
oft  wiederholten  Beobachtungen,  die  ich  bei  Gelegen- 
heit meiner  zahlreichen  Versuche  über  die  Verdauung 
angestellt  habe,  hierüber  ein  ganz  bestimmtes  Urtheil 
erlauben  zu  dürfen,  um  so  mehr,  als  meine  Beob- 
achtungen mit  den  übrigen  damit  zusammenhängenden 
Lebenserscheinungen  übereinstimmend  sind,  und  auch 
den  früheren  Beobachtungen  anderer  Naturforscher  nicht 
geradezu  widersprechen,  wenn  gleich  sie  von  denselben 
abweichen.  Boyle,  Chirac  nnd  die  neueren  französischen 
Aerzte  sagen  nämfich,  sie  hätten  keine  konvulsi- 
vischen  Magenbewegungen  gesehen,  und  darum  ftnde 
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überhaupt  keine  antiperistaUische  Bewegung;  statt;  Her 
Magen  sey  nur  gleichmässig  zusammengezogen  und 
rubeud.  Ich  kann  nur  zugebeu,  dass  keine  konvoU 
81  vi  sehe  Magen  beivegungen  z«  «elien  sfnd;  allein 
ruhend  ist  der  Magen  beim  Brechen  der  Hunde  nicht. 
Er  zeigt  entschiedene  antiperistaUische  Bewegungen, 
die  aber  nicht  stärker  sind  als  die^  gewohnlichen  pcri- 
staltiscben.  Diese  Bewegungen  zeigen  sich  auch  nicht 
deutlich  in  der  Mitte  des  Magens  ~und  Im  Fundus, 
sondern  vorzüglich  nur  an  den  beiden  Enden,  «jb  der 
Cardia  und  am  Pjlörus,  und  dieses  ist  offenbar  von 
früheren  Beobachtern  übersehen.  Der  ganze  pylorische 
Theil  zieht  sich  stark  zusammen ,  wenn  Aer  KardiakaU 
thell  sich  öffnet \  aber  während  dieses  geschiebt,  be- 
merkt man  am  Fundus  und  dem  übrigen  Theil  der 
grossen  Kurvatur  keine  merkliche  Bewegung,  am  wenig- 
sten eine  korn^ulsivische.  iNun  fragt  es  sich,  was  kann 
eine  so  langsame  antiperistaUische  Bewegung  beim  Er- 
brechen für  eine  ausgezeichnete  Wirkung  habend  ick 
wiU  die  Antrtort  in  der  Kürze  vorweg  g;eben.  Die 
•Wirkung  ist  diese,  ^ass  die  Richtung,  An  welcher 
steh  die  Speisen  tm  Magen  bewegen  und  beim  Brechen 
ausgetrieben,  oder  beim  Ketbbrechen  von  den  Gedärmen 
auch  eingetrieben  werden  müssen ,  dadurch  bestimmt 
wird,  während  die  austreibende  "Wirkung  selbst  aller- 
dings mit  Unterstützung  der  Bauchmuskeln  geschieht. 
Wirkten  die  Bauchmuskeln  auf  den  ganz  passiven 
Magen  ^allein  ein,  «o  könnten  die  Speisen' durdi  diesen 
Drude  so  gut  in  den  Darm  als  in  den  Oesopiragus  ^e- 
trieben  werden,  und  wenn  also  nach  einer  bestimmten 
Richtung  hin  der  Mageninhalt  ausgetrieben  werden  soll, 
so  müssen  der  Kardiakal-  und  pylorische  Theil  des 
Magens  eine  bestimmte  aktive  Bewegung  zeigen. 

Ich  komme  nun  auf  die  verschiedenen  Magenformen 
zurück,  weichte  die  Verschiedenheiten  beim  Brechen 
bewirken;  wobei  ich  das  als  bekannt  voraussetzen  davf, 
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was  ich.  iii  der  SeUrift  de  almintorum  eoneoctUme  über  die 
Magenfonnen  der  tarnivoreii  und  hcrbivoren  Thiere  aus- 
einandergesetzt habe.  liier  kommt  es  auf  den  Beweis 
an,  dassi  wirklich  die  Magenform  der  Kinder  von  der 
der  Erwachsenen  so  sehr  verschieden  ist,  wie  z.  B.  der 
Magen  eines  Iltisses  von  dem  Magen  einer  Ratte.  Nichts 
Ist  leichter  zu  beweisen  cils  dieses.  Und  wenn  man  die 
verschiedenen  Magenformen  der  Kinder  und  Erwachsenea 
nicht  früher  erkannte^  so  lag  diess  nur  daran,  dass  man 
ihre  ganz  verschiedene  Bedeutung  und  -ihre  Wichtigkeit 
für  das  Leben  nicht  geahnt  hat,  denn  sobald  nmn  auf- 
merksam darauf  ist,  .kann  diese  verschiedene  Forn^ 
Keinem  entgehen.  Ich  will  mich ,  um  bliese  verschie^ 
dene^n  Formen  zu  versinnlichen,  einfacher  Umrisse  eines 
Kioderniagens  und  des  Magens  eines  Erwachsenen  be- 
dienen. Der  Kindermagen  CFig.  2.)  ist  mehr  kegelförjnig 
in  die  Länge  gezogen,  und  verschmälert  sieh  nach  beiden 
Enden  allmählig,.  nach  nnten  in  den  Pylorus  (^),  nach 
oben  in  die  Cardia  (a).  Der  Oesopliagus  inserirt  sieh 
am  linken  Ende  des  Magens  in  dem  Fundus  selbst  und 
ist  weit  vonr  Pylocus  entfernt,  die  kleine  KurA^atur  ist 
lang  ausgedehnt  CO?  die  grosse  Kurvatur  (ßd}  weniger 
entwickelt  und  fast  parallel. mit  der  kleinen,  mit  einem: 
Wort,  der  Magen  ist  dem  eines  karnivoren  Säugeittiiers 
ähnlich.  Ganz  anders  ist  der  Magen  eines  Erwafshseneil 
CFig.  1.).  Seine  ganze  Fofm  ist^mehr  rundlich.  Der 
Oesophagus  (ad)  ins^irt  sich  nicht  am  Unken  Enda 
wiQ  beim  Kinde,  sondern  in  der  Mi4;te  zwischen  diesem 
Ende  und  dem  Pylörus  C^)  Der  Pylorus  seihst  ist 
gegen  die  Cardia  zurückgezogen  unJ  beide,  einander 
sehr  genähert,  die  kleine  Kurvatur  daher  sehr  kurz  (i)^ 
dagegen  die  grosse  Kurvatur  von  unverhältnissmässig 
grosser  Ausdehnung,  indem  sie  nicht  nur  den  ganzen 
untern  Umfang  des  Magens  bildet,  sondern  aui^h  zwischen 
der  Cardia  und  dem  linken  Ende  den  ganzen  Blindsack 
des  Fundus  von  oben  umschliesst ,  so  dass  ungefähr  % 
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des  ganzen  Magenumfanges  allein  Ton  der  .  groasen 
Kurvatur  gebildet  werden.  Dazu  kommt  nun,  dass  der 
Fundus  nicht  mehr  gleichförmig  wie  beim  Kinde  in  den 
Pylorus  übergeht,  sondern  der  Pylonis  schnürt  sicli 
durch  eine  bald  mehr  bald  weniger  bemerkliche  Ein« 
sehnürung  C^i)  ab,  so  dass  der  linke  Magentbell  eine 
beinahe  kngelrunde  Gestalt  erhält.  Dieses  ist  also 
alles  der  Alagenbildnng  bei  Ratten  und  Kaninchen  sehr 
nahe  stehend ,  wenn  gleich  diese  Verhältnisse  bei  den 
genannten  Thieren  nicht  TÖllig  erreichend.  Mit  diesen 
Terschiedenen  Magrenformen  ist  nun  eine  gans  ver«< 
sebiedene ,  sowohl  peristaltisehe  als  antiperistal tische 
Bewegung  gegeben.  Bei  dem  Kindermagen,  wo  die 
kleine  Kurvatur  beinahe  parallel  mit  der  grossen  aus- 
gedehnt ist,  werden  durch  die  wellenförmigen  Bewe- 
gungen beider  Kurvaturen  die  Speisen  auch  ziemlich 
gleichförmig  fertgetrieben ,  und  zwar  bei  der  peristäl« 
tischen  Bewegung  gegen  den  Pylorus  hin,  hingegen  bei 
der  antipeHstaltischen  Bewegung  gegen  die  Cardia  und 
den  Oesophagus.  Das  Erbrecben  wird  also  sehr  leicht 
seyn ,  w^il  der  Oesophagus  an  dem  eInPn  Ende  des 
Magens  liegt,  gegen  welches  die  Speisen  rückwärts 
getritßben  werden,  indem  sidi  der  Pylorus  sehliesst,  die 
Cardia  aber  öffnet.  Ganz  anders  aber  verhalt  es  sich 
mit.  dem  Magen  eines  Erwachsenen.  Bei  diesem,  wo 
die  kleine  Kurvatur  ganz  verkürzt,  die  grosse  aber  so 
sehr  ausgedehnt  ist ,  werden  die  Speisen  nicht  von 
beiden  Selten  gleichförmig  weiter  getrieben,  sondern 
die  Bewegung  wird  fast  eine  einseitige,  bloss  von  der 
grossen  Kurvatur  bewirkte,  Indem  diese  beinahe  den 
ganzen  Umfang  des  Mageninhaltes  umfasst  Dadurch 
wird  der  Inhalt  mehr  in  eine  drehende  Bewegung  ver- 
setzt, die  sich  gegen  den  abgeschnürten  pylorischen 
TheiLganz  abscfaliesst,  so  dass  im  Fundus  die  Speisen 
sieh  drehend  bewegen,  und  2war  bei  der  peristaltischen 
Bewegung  von  der  linken  zur  rechten  Seite,   bei  der 
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aiitipcrlstaltisclien  von  der  rechten  zur  linken.  Bei  der 
aiitiperistnltischen  6ewe^inci^  ivalirend  des  Brechens 
werden  also  die  Speisen  nicht  gegen  die  Cardia  und 
den  Oesophagus  getrieben,  sondern  sie  drehen  sich  im 
Fundus  des  Magens  bloss  in  umgekehrter  Richtung  als 
hei  der  peristaltischen  Bewegung.  Und  dieses  enthält 
den  Grund,  wesshalb  ungeachtet  des  Druckes  der  Bauch- 
muskeln und  des  Zwerchfelles  dennoch  der  Inhalt  schwer 
aus  dem  Magen  zu  entleeren  ist,  und  dass  bei  vieleo 
herbiToren  Thiercn,  wo  die  kleine  Kurvatur  sich  noch 
mehr  verkürzt,  diese  Entleerung  ganz  unmdglich  wird. 
Das  Auspressen  des  Inhalts  aus  dem  Magen  erwachsener 
Meusclien  kann  nur  gcivaltsam  durch  den  starken  Druck 
des  Zwerchfells  und  der  Banchmuslteln  geschehen, 
während  sich  die  Miindung  der  Speiseröhre  alternirend 
öffnet ;  der  Magen  für  sich  wäre  durch  die  Natur  seiner 
antiperistaltiscben  Bewegung  ausser  Stande,  den  Inhalt 
nach  oben  zu  entleeren.  In  dieser  Beziehung  findet 
zwischen  dem  pylorischen  und  dem  Kardiakaltheil  ein 
ganz  verschiedenes  Verhältniss  statt.  Der  pylorische 
Theil  von  d»in  Punkte  an  {aa) ,  wo  er  sich  gegen  den 
Kardiakjiltheil  abscimürt,  zeigt  nämlich  eine  mehr  gleich- 
förmige darmähnliche  Ausdelinung  beider  Kurvaturen, 
und  daher  wird  bei  der  peristaltischen  Bewegung  der 
Inhalt  leicht  vorwärts^  in  das  Duodenum  getrieben* 
'  Rückwärts  aber  hört  die  gleichzeitige  Bewegung  hinter 
jener  Einschnürung  auf,  und  wird  nun  in  dem 
Kardiakaltheil  rotirend.  Durch  diese  Verhältnisse  in 
dem  verschiedenen  Bau  des  Magens  nun  wird  es  allein 
erklärlich,  warum  unter  übrigens  gleichen  Verhältnissen 
die  Kinder  leichter  als  Erwachsene  brechen.  Bei  Kindern 
nämlich  kann  audi  ohne  merkliche  Beihülfe  der  Ab- 
dominalmuskeln ,  bloss  durch  die  antiperistaltische 
Magenbewegung  der  Inhalt  entleert  werden,  und  der 
leiseste  Druck  der  Bauclimnskeln  wird  diese  Entleerung 
verstärken.    Diejenigen  Thiere,  bei  denen  der  Magen 
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gtmz  cylindriseh  ist,  $0  dass  die  Verhaltnisse  der 
Kurvatiiren  ganz  und  gar  aufhören,  Tvie  die  .Frösche, 
Fische,  können,  ^ie  es  scheint,  ganz  ohne  Mitwirliung 
der  Bauchmuskeln,  mit  Leichtigkeit  den  ganzen  Magen 

*  Uoss  durch  antiperistaitische  Bewegnng  gänzlich  .  ent- 
leeren, und  speien  daiier  oft  Speisestucke,  die  bloss 
eiae  unbequeme  Lage  im  Magen  haben,  wieder  ans, 
um  Qie  in  bequemerer  Stellung  zu  verschlucken.  Sogar 
hei  Hunden,  wenn  sie  Knochenstücke  verschluckt  haben, 
sieht  man  oft  etwas  Aehnllches.  Der  menscbliclie  Magen 
darchläuft  in  früherer  Bildungsstufe  die  cylindrische 
Magenform  der  Fische  und  Amphibien  ebenfalls ,  denn 
wir  sehen  in  früherer  Periode,  der  Embryonenbildung 
den  Magen  als  eine  schwache  Erweiterung  und  Ver-' 
längerung  des  Oesophagus,  von  ganz  cylindrischcr  Form, 
gerade  in  die  Bauchhöhle  herabhängen,  so  dass  die 
Cardla.wie  bei  den  Fröschen  nach  oben,  der  Pylorus 
Qaeb  unten  gerichtet  ist.  Die  quere  Lage  des  Magens 
bildet  sich  später  erst  mit  der  Entwickelung  der  Kur- 
vaturen aus. 

Zwischen  der  cylindrlsch  kegelförQiigen  Magen- 
form säugender  Kinder,  bei  welchen  sich  der  Oesophagus 
an  dem  einen  Ende,  der  Pylorus  an  dem  eutgegenge- 
setzten  Ende  befindet,  und  der  mehr  gerundeten  und 
.in  zwei  Abtfaeilungen  unterschiedenen  Form,  welche  der 
Magen  erwachsener  und  älterer  Personen  zeigt,  giebt 
^s  nun  natürlich  unendlich  viele  Uebergänge  und  Afittel-* 
stufen  der  Entwickelung,  und  dcmgemäss  auch  eben  so 
viele  Grade  der  Leichtigkeit  oder  Schwierigkeit  des 
Erbrechens.  Was  mir  in  diesen-  Entwickelungsstnfen 
besonders  für  die  Medicin  von  Interesse  erscheint,  ist, 
dass  sich  nicht  selten  schon  bei  Kindern  krankhafter 
oder  doch  unregelmässiger  Weiise  viel  früher,  als  es 
sonst  zu  ^ei^cheben  pflegt ,  die  mehr  runde  Magenform 

'  Erwachsener  ausbildet,  und  dass  solche  Kinder  in  der 
Regel    auch    schon    schwerer   brechen.      Ich;  habe   in 
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mebreren  Leichen  skrofulöser  Kinder  diese  Reobaclitiing 
zu  maclien  Gelegenheit  gehabt,  und  in  dem  einen  Fall 
diese  wahrscheinliche  Form  des  Magens  schon  im  Lebe^ 
des  Rindes  voraussagen  liönnen,  weil  dieses  Kind 
nämlich  ausserordentlicii  schwer  brach.  Auf  der  anderen 
Seite  findet  man  deji  Fundns  des  Magens  nicht  bei  atteit 
Erwachsenen  gleich  stark  über  die  Insertion  des  Oeso- 
phagus hinaus  nach  der  linken  Seife  hin  ausgedehnt. 
Es  giebt  Magen  bei  Menschen,  die  einen  so  stark  aus- 
gebildeten Fundus , haben,  dass  man  die  Form  kaum  vou 
der  des  Magens  eines  herbivoren  Thieres  unterscheidmi 
kann,  und  hinwiederum  andere  Formen,  welche  sidi 
dem  Hundemagen  wieder  weit  mehr  durch  die  geringere 
Entwickeiung  näherii.  Man  fragt  natürlich,  welches  ist 
die  Ursache  nicht  aliein  dieser  Verschiedenheit,  sondern 
überhaupt  der  {Entwickeiung  der  Magenformen  in  den^ 
verschiedenen  Lebensaltern  ?  Diese  Ursache  scheint  mir 
vorzüglich  durch  die  Tfatnr  und  Menge  der  Nahrung 
bestimmt«  Die  cylindrische  Magenform  der  Kinder 
bleibt  nur,  so  lange  sie  mit  Mitch  (also  mit  rein 
thierischcr  Kost)  ernährt  werden.  Sobald  sie  später 
auch  grössere  Mengen  vegetabilischer  Nahrung  erhalten, 
fangt  der  Fnirdus  an,  sich  sogleich  mehr  zu  entwickeln^ 
Man  findet  daher  bei  den  sogleich  nach  der  Geburt 
entwöhnten  und  mit  Mehlbrei,  Kartoffelbrei,  oder  Bröd- 
Suppen  ernährten  Kindern  schon  innerhalb  des  ersten 
Jahres  nicht  selten  eine  ziemlich  starke  Entwickeiung 
des  Fundus,  /und  ganz  entschieden  siebt  man  auch  bei 
älteren  Personen  diesen  Einfluss  der  Nahrung  auf  die 
Bildung  des  Magens.  Immer  sind  die  Mägen  der  ärmeren 
mehr  von  Kartoffeln  und  anderen  Vegetabllien  lebenden 
Personen  am  meisten  den  Magen  der  herbivoren  Tbiere 
ithnlich ,  dagegen  der  Fundus  bei  reichlicher  Fleisch- 
iiahrung  sich  weniger  entwickelt.  .Ich  habe  in  meiner 
Schrift :  de  aUmentomm  concoctiane  gezeigt,  dass  man  sogar 
l>ei  Hunden,   Katzen,   abo   bei   rehi   fleischfressendeii 
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Thieren  die  mehr  rundliche  Masenform  dureli  Eiit« 
-Wickelung  ^es  Fundus  eutstelien  sieht,  \renn  diese 
Tbiere  läng^ere  Zeit  mit  Kartoffel«,  Mehlbrei  und  Brod 
gefüttert  iverden.  Dag;egeu  behalten  sie  ihre  nrspr&ng;- 
liclie  läng^li^he  Mag^enfonn,  wenn  sie  nur  mit  Fleisch 
gefuttert  werden.  Bei  den  wilden,  karuivorcn  Tbiereii, 
z.  B.  bei  Miirtern  und  Iltissen  sieht  man  im  erwachseucii 
Alter  daher  auch  nie  die  runde  Alagenfurm  der  karui* 
yoren  Haustbiere.  Def  Mensch  als  Omnivore  hat  nun 
zwar  den  Typus  der  Entwickeinng  des  Magens  zu  der 
mehr  runden  F«na  In.  sich,  aber  die  Grade  der  Abs« 
bilduog  bis  zu  der  Form  der  rein  berbivoreu  Thiere 
sind  doch  sehr  durch  die  verhältnissmässige  Menge  der 
Pflanzennahrung,  welche  er  neben  der  thicrischeii 
KahruBg  geniesst,  bestimmt,  so  dass  ein  übermässiger 
Grad  dieser  Eutwickelung  krankhaft  werden  kann.  Man 
könnte  noch  weiter  fragen ,  aus  welchem  Grunde  bei 
dem  Geniiss  von  Pflanzemiahrung  der  Fundus  sich  so 
stark  entwickelt,  dass  der  Magen  die  rundliche  Form 
anuimmt,  wodurch  die  rotatorische  Bewegung  seines 
Inhaltes  gegeben  ist  ?  Diess  liegt,  wie  ich  bei  Thieren 
anderweitig  gezeigt  zu  haben  glaube^  in  der  schwereren 
Verdaulichkeit  der  Pflanzennahrang  und  dem  dadurch 
bedingten  längeren  Aufenthalt  der  Pflanzenspeisen  im 
Magen.  Die  Speisen  müsseu  zwar  .im  Magen  bewegt, 
aber  nicht  sogleich  aus  dem  Magen  in  den  Darm  ge« 
trieben  werden,  und  daher  die  rotirende  Bewegung, 
wodurch  sich  die  Speisen  im  Magen  herumbewegen, 
ohne  sogleich  direkt  durch  den  Pylorus  entleert  zu 
werden.  Durch  diese  Bewegung  wird  der  digerirte 
Theil  der  Pflanzennahrung  allmählig  scfaichtenweis^  an 
die^  Oberfläche  der  Speisemasse  abgesondert  und  in  dem 
Maasse,  als  dieses  geschieht ,.  in  die.  pylorische  Ab- 
vtheiluog  des  Magens  gefördert,  um  von  hier  ans  in  den 
Darm  überzugehen,  während  der  noch  nicht' digerirte < 
Tb^  in  dem  Gl*unde   des  Magens  in  rotirender  Bewe-* 
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gnng  bleibt  Dieses  verhalt  sich  bei  Karnivocen  ganz 
anders.  Die  schnell  digerirten  Fleischspeisen  werden 
alsbald  durch  die  vereinte  Bewegung  beicter  Kurvaturen 
mehr  direkt  gegen  den  Pylorus  getrieben  und  haben 
nicht  nöthig,  durch  eine  langdauernde,  völlig  rotatorische 
Bewegung  sich  im  Magen  aufzuhalten.  Werden  aber 
in  einen  solchen  Magen  vegetabilische  Speisen  gebracht^ 
so  müssen  sie  nothwendig  vor  vollendeter  Yerdauung, 
also  ganz  oder  theilweise  roh,  in  den  Darm  übergehen. 
Umgekehii;  können  lierbivore  Thiere  keine  Fleiscli- 
nahrung,  ohne  dass  sich  die  Mageaform  änderte,  volU 
ständig  digeriren,  indem  diese  wegen  des  längeren 
Aufenthaltes  rni  Magen ,  anstatt  digerirt  zu  werden, 
faul  wird.  Es  ist  daher  ein  meist  übel  ablaufender 
Nothbehelf,  Schaafe,  Pferde  und  Ochsen,  wie  in  einigen 
Gegenden  zuweilen  versucht  ist,  eine  Zeitlang  mit 
Fischen  oder  anderen  thierlschen  Substanzen  zu  er- 
nähren. Ob  aber  durch  langsame  Gewöhnung  an  solche 
Speisen  der  Magen  dieser  Thiere  sich  nicht  ähnlich, 
wie  der  Magen  der  Hunde,  wenn  sie  längere  Zeit  mit 
Vegetabiiien  gefüttert  werden,  umbilden  kann,  ist  eine 
andere  Frage.  Doch  sieht  man  auch  bei  Hunden  und 
Katzen ,  dass  sie  rein  von  ve|!;etabilischer  Kost  nicht 
gedeihen^  sie  werden  meist  bald  von  der  Räude  dabei 
ergriffen. 

Ich  komme  nun  noch  einmal  wieder  auf  die  Ver- 
hältnisse des  Erbrechens  bei  Kiuderii  und  Erwachsenen 
zurück. 

Obgleich  die  Magenformen  eine  Hauptrolle  hierbei 
«pielen,  so  scheint  doch  auch  ein  anderer  ^Umstand^ 
-nämlich  die  Sensibilität  des  Magens,  insbesondere  der 
Ekel,  welcher  die  Bewegungen  beim  Brechen  erregt,, 
hierbei  mitzuwirken.  Ich  will  daher  nicht  behaupten, 
dass  die  Irren,  welche  zum  Theil  sehr  schwer  brechen, 
diese  Erscheinung  einzig  und  allein  desshalb  darbieten, 
weil  sie  einen  herbivoren  Magen  haben*  ^Hier  kommt' 
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neben  der  Sensibillt&t  des  Magens  aneb  der  Zuatani 
des  Geliirns  In  Betracht,  dessen  Torpidität  oft  die  Em- 
pfindung des  Ekels  nicht  zulässt,  und  diese  Leute  ^ 
brechen  vielleicht  manchmal  desslialb  nicht ,  weil  sie 
den  Ekel  nicht  empfinden.  Allein  diess  Hesse  sich ' 
leicht  ermitteln,  denn  wenn  wirklich  starker  Ekel  vor- 
handen ist,  und  das  Brechen  dennoch  so  sehr  schwierig' 
Ist,,  so  kann  man  niit  Recht  auf  die  herbivore  Magen- 
form schliessei],  und  dieser  Schluss  wird  besonders 
da  gerechtfertigt  erscheinen,  wo  langwierige  Unter- 
leilisleiden  den  Gemüthszustand  bedingen.  lu  diesem 
iPall  wäre  durch  anhaltenden  Gebratich  einer  massigen 
oder  geringen  rein  thierischen  Kost  vielleicht  eine  Riick- 
bildung  der  Magenform  zu  versuchen.  Indessen  scheint 
hier  besonders  schneller  üebergang  zu  vermeiden.  Wir 
suchten  zu  zeigen,  dass  in  der  herbivoren  Magenform 
die  Speisen  sich  länger  aufhalten ,  weil  sie  sich  in 
dem  Magen  herumbewegen,  ohne  direkt  in  den  Darm 
überzugehen.  'Diess  Ist  nur  der  schwereren  Verdaulichkeit 
vegetabilischer  Speisen  angemessen.  Wird  nun  ein  so 
gebildeter  Magen  plötzlich  mit  Fleischspeisen  angefüllt^ 
so  werden  diese  durch  die  angefahrte  Bewegungsart 
sich  ebenfalls  lange  darin  auflialten  und  zwar  länger, 
als  zur  Yerdanung  nöthig  wäre ,  und  daher  kömmt  es, 
dass  hierdurch  der  ganze  Digestionsprozess  leicht  ge- 
stört wird,  indem  die  Fleischspeisen,  anstatt  digerirt  zu 
werden,  in  chemische  Zersetzung  iibergehen.  Nirgends 
entsteht  daher  so  leicht  verdorbener  Magen,  als  wenn 
nach  längerer  Gewöhnung  an  iiberwiegende  Pfianzen- 
nahrung  f^un  eine  plötzliche  Ueberfüllung  mit  Fleisch- 
speisen folgt.  üebermässiger  Genuss  von  Pflanzen- 
speisen schadet  in  solchen  Fällen  weit  weniger,  wc^il 
vegetabilische  nicht  verdaute  Speisen  im  Darmkanal 
nicht  so  leicht  in  Zersetzung  iibergehen,  als  thierische, 
und  auch  wenn  sie  nicht  verdaut  werden,  den  Darm- 
kanal stärker  zur  peris taltischen  Bewegung  reizen ,  ala 
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thierische.  Im  Sommer ,  und  besonders  im  "Herbst, 
nachdem  der  Magen  lähg^ere  Zeit  an  Pflanzenspeisen 
gewöhnt  war,  pflegen  daher  durch  plötzliche  lieber- 
gange  zu  grösseren  Mahlzeiten  von  Fleischspeisen  die 
meisten  gastrischen  Krankheiten  zu  entstehen.  Nichts 
sclieint  ^daher  so  sehr  zu  vermeiden  als  plötzlicher 
Wechsel  der  Piiät  in  dieser  Beziehung,  insbesondere 
wenn  er  nicht  mit  grosser  Mässigung  verbunden  ist. 

Es  fragt  sich  nun,  ob  man  bei  einer  herbivoven 
Magenbildung  des  Menschen  beim  Erhrechen  das  durch 
übermässige  Ekelerregung  mittelst  grosser  Dosen  Brech- 
mittel ersetzen  kann ,  was  durch  die  cigenthümliche 
Magenbildung  an  austreibender  peristaltischer Bewegung 
mangelt.  Und  hier  möchte  man  bei  näherer  Betrachtung 
veranlasst  ^eyn  zu  glauben,  dass  in  solchen  Fällen 
wirklich  durch  die  ungeheuren  Dosen  von  Brechmitteln 
das  nicht  ausgerichtet  wird,  was  man  auszurichten  be- 
zw^eckt.  öewiss  giebt  es  Menschen,  die  wie  die  Kaninchen 
an  grossen  Dosen  von  Brechmitteln  eher  sterben  als 
darnach  brechen.  Ich  bin  daher  der  Meinung,  dass 
man  in  solchen  Fallen  mehr  durch  solche  Mittel  zu 
Hiilfe  kommen  wird,  welche  den  Mechanismus  des 
Brechens  überhaupt  erleichtern,  indem  sie  den  Druck 
der  Bauchmuskeln  auf  den  Magen  vermehren;  wie  z.B. 
Anfüllung  des  Marens  mit  flüssigen,  besonders  gallert- 
artig flüssigen,  die  elastische  Spannung  vergrössernden 
Dingen ,  und  vielleicht  bleibt  hier  das  schon  früher 
vom  Herrn  Staatsrath  Hufeland  empfohlene  Stärkiiiehl, 
besonders  wenn  es  zu  Kleister  gekocht  ist,  das  sicherste 
Mittel,  bei  solcher  Magenbildung  das  Brectien  zu  er- 
leichtern. 
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Von  dem  BlutbrecLeii  und  der  Melaeiia  der 
Neugebonieii« 

Von 
Dr.  Karl  Gustav  HESSE,  praltischem  Arzte 
^  in  Gösfenitz  bei  Atteiiburg^.  *) 


▼Venu  der  Begriff  einer  Kinderkrankheit  dahin  be- 
stimmt wird,  d^ss  darunter  eine  dem  kindlichen  Alter 
ausschliesslich  oder  doch  vorzüglich  eigenthiimliche 
Krankheit  verstanden  wird,  so  können  das  Bluthrechen 
und  die  Melaena  der  Meugebornen  nicht  als  Kinder« 
krankheiten  aufgeführt  werden»  Die  meisten  Schrift- 
steller über  die  Kinderkrankheiten,  die  ich  kenne,  er- 
wähnen dieselben  daher  entweder  nicht ^  oder  nur,  und 
zwar  sehr  wenige ,  überhin  mit  ein  Paar  Worten.  Nur 
bei  dem  einzigen  flelssigen  Stahlianer  Storch  **")  fand 
ich  einige  Nachrichten  darüber. 

So  sehr  nun  auch  die  Begriffsbestimmung  der  Kinder- 
krankheiten ,  wie  sie  jetzt  unsere  Handbücher  darüber 
annehmen,  sich  In  vieler  Rücksicht  empfiehlt,  so  bleibt 
doch,  wenn  man  ihr  allein  folgt,  so  Manches  über  die 
Krankheiten  des  kindlichen  Alters  unerörtert,  was, 
als  ihm   charakteristisch,   genauere  Rüpksicht  verdient.. 


*)  Aus  den  Allgemeinen  mediein.  Annalen,  berausgeg^r 
von  PiBRKR. .    1825.     6.  Hft. 
^^^  TbeoM.     und    prakt.    Abhandlung    von    Kinderkraukheitenr 
kisenach  1760—1751.     1.  Bd.  8.426.  3.  Bd.  S,  47». 
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Vor  allem,  duiikt  es  mir,  komme  esJn  elneoi  Werke 
über  die  Krankheiten  der  Kinder  nicht  blb^s  darauf  an, 
dass  man  die  dem  kindlichen  Alter  ausschlicssslich  odei; 
vorzugsweise  eigenthumlichen  Krankheiten  darin  auf- 
nehme, sondern  dass  auch  beachtet  werde ,  wie  sich 
auch  in  andern  Lebensaltei'n  vorkommende  Krankheiten 
in  demselben  verhalten.  So  glaube  ich,  ist  es  eine 
empfindliche  Lücke,  dass  die  Blutflüsse,  wenigstens  In 
den  neueren  Werken  dieser.  Art,  so  gat  wie  über- 
gangen werden.  Dürften  sie  nuu  auch  keine  ausfuhr- 
liehe  Betrachtung  erhalten,  so  wäre  es  doch,  wenn 
man  sonst  eine  genauere  Kenntniss  des  gesammten 
pathologischen  Verhaltens  des  kindlichen  Organismus 
erlangen  will,  sehr  nöthig,  auch  zu  wissen,  welche 
Blutflüsse  überhaupt  im  Kiudesalter  vorkommen,  und 
wie  sie  sich  zu  den  bei  Erwachsenen  erscheinenden, 
sowohl  in  Rücksiclit  ihrer  Häufigkeit ,  -als  anderer  Um- 
stände, verhalten.  Es  liesse  sich  darüber  gewiss 
manches  Lehrreiche  gewinnen,  und  um  dazu  Andern 
-Anregung  zu  geben,  wähle  ich  zwei  der  wichtigsten 
Blutflusse  zum  Gegenstande  dieser  Abhandlung. 

In  der  neueren  Zeit  haben  uns  zwei  Aerzte,  ein 
ungenannter  Schweizerischer  in  einer,  wie  es  scheint 
ausser  der  Schweiz  wenig  bekannt  gewordenen,  jetzt 
wieder  von  neuem  in  Umlauf  gebrachten  Zeltschrift  ^ 
und   W.  L  Schmitt  *"*")   Beobachtungen  und   Ansichten 

^)  Archiv  derMedicin,  Chirurgie  und  Pbarmacie,  von  eiuer  Ge- 
sellschaft Schweizerischer  Aerzte.  Aarau  1816.  1.  Jahrgang. 
1.  Hft.  S.  57.  Neuere  wohlfeilere  Ausgabe  unter  dem  Titel : 
Sammlung  von  Erfahrungen  und  Beobachtungen  in  der  Medicin, 
Chirurgie  und  Pharmacie.  Von  einer  Gesellschaft  Schwei- 
zerischer Aerzte.  Ebeod.  1824. 
*'^)  Medicinische  Jahrbucher  des  k.  k.  österreichischen  Staates. 
4.  Bd.  S.  2.  AVieder  abgedruckt  in  dessen:  Gesammelte  ob- 
stetricische  Srhriflten ,  mit  Znsatcen  und  einem  Anhange: 
iiber  den  herrschenden  JLehrbegriff  von  Einsackuug  .  des  " 
Mutterkacheps.    Wien  1820.   8.   S,  309. 
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Über  diese  Krankheiten  mltgetlieilt.  Der  Erstere  er- 
zählt einen  Fall ,  in  welchem  das  Blut  höchst  wahr* 
scheinlich  ureprünglich  aus  dem  Mag-en  kam  iJIaematemesis 
et  Melaena  vera^  und  sucht  dieses  Phänomen  aus  einer, 
jedem  neng^eborenen  Kinde  im  Allgemeinen  eig^enthum* 
liehen  Plethora,  welche  einer  AusgleicJinng  bedürfe, 
die  am  besten  durch  eine  massige  Blutentleernnc^  aus 
der  Nabelschnur  nach  der  Geburt  bewirkt  werden  könne, 
und  welche-  die  Natur  sich  dann  auch  dxirch  Blutbrechen 
oder  Melaena  erzwingen  könne,  herzuleiten.  Gegen 
diese  sinnreiche  Auslegung;  dieser  Erscheinung^  tritt  W. 
J.  Schmitt  in  seinem  Aufsatze  auf.  Er  äussert,  dass, 
ob  in  der  Regel  der  Zustand  des  liiiidlichcn  Organismus 
zur  Zeit  seiiver  Trennung'  vom  mütterlichen  ein  pletho- 
rischer sey,  urid  ob  zur  Ausgleichung  dieses  Missver- 
hältnisses und  Verhütung  seiner  Folgen  eine  Blutent- 
leeruhg"  nothwertflig  werde,  in  theoretischer  Beziehung 
ein  ,sehwer  erweislicher,  und  in  praktischer  eirt  gewagter 
Satz  zu  seyn  scheine.  Die  Zeichen  von  Vollblütigkeit 
bei  neugebornen  Kindern  seyen  sehr  täuschend  und 
schwer  zu  beurtheilen.  In  den  bei  weiten  meisten 
Fällen  sey  die  Erscheinung  dersell>en  an  das  Beginnen 
des  kleinen  Kreislaufs  geknüpft.  Finde  das  Blut  Binder- 
uisse  auf  seiner  neuen  Bahn,  so  entstünden  Stockungen 
im  alljfemeinen  Umlaufe  undl  Kongestionen,  deren 
Symptome  man  leicht  für  Zeichen  eines  plethorischen 
Zustandes  nehmen,  und  darauf  hin  zu  einer  künstlichen 
Blutung  aus  der  Nabelschnur  verleitet  werden  könne. 
Viel  wichtiger,  als  die  künstlich  veranstaltete  Blut- 
ausleerung, bliebe  daher  für  die  Praxis  das  Festhalten 
der  Vorschrrft,  ein  so  eben  geborenes  Kind  nicht  eher 
von  der  Mutter  zu  trennen ,  bis  es  vollkommen  frei 
athmet  und  schreit,  damit  die  alten  Circulationswege 
offen,  und  ?ur  Aufnahme  des  kindlichen  Blutes  in  so 
lange  bereit  bleiben,  bis  die  eingetretene  Athmung  dem- 
selbien    freie  Bahn   durch  die  vollkommen  entwickelten 

^nalekten.   FL  '  6  ^ 


Digijized 


by  Google 


82 

Luiig:engef%ss<^  darbietet.  Diesen  Erfahrungen  zu  Folge, 
äussert  Schmitt,  könne  er  die  Ansicht  des  Verfassers- 
nicht  theilen,  ja  er  müsse  gestelieir,  dass  dessen  Ä4isicht 
von  der  seinigen  ganz  verschieden  sey.  Er  zweide 
nicht  daran,  dass  derselbe  richtig  beobachtet,  nur  glaube  er, 
dasa  er  falsch  geurtheilt  und  geschlossen  habe.  Nach 
demselben  sey  das  ausgeworfene  Blut  ein  integrirender 
Tbell  der  kindlichen  Blutmasse ,  und  eiii  reeller  Blutver- 
lust ;  er  müsse  es  für  fremdes,  von  aussen  in  den  Magen 
des  Kindes  gelaugtes  hallten.  Dass  diese  Meinung  die 
wahrscheinlichere  sey,.  leuchte  schon  daraus  hervor, 
dass  ein  so  erstaunlicher  Blutverlust  von  gar  keinen 
Erscheinungen  der  Schwäche  nnd  Erschöpfung  begleitet 
war;  denn  ein  Blutabgang  von* solcher  Bedeutung  werde 
von  dem  zarten  Organismus  eines  neugeborneu;  erst 
einen  Tag  alten  Kindes  nicht  vertragen,  ohne  tödtliche 
Folgen  nach  sich  zu  ziehen,  wenn  \er  .auch  von  der 
Ncitur  selbst  kritisch  eingeleitet  worden.  Auch  sey  es 
schwer,  sich  van  diesem  Blutsekretionsprozesse  einen 
verständigen  Begriff  zu  macheu,  wenu  man  ihn  nicht 
für  eine  pathologische  Erscheinung  wolle  gelten  la&sen^ 
wie  er  zuweilen  hei  Erwachsenen  vorkomme.  Er  habe 
das  Phänomen  des  blutigen  Erbrechens  und  Stuhlganges 
in  den  ersten  Tagen  des  Lebens  viermal  zu  beobachten 
Gelegenheit  gehabt.  In  allen  Fällen  aber,.,  glaubt  er, 
sey  das  Blut  aus  den  Brüsten  der  Mütter  durch  Saugen 
in  den  Magen  des  Kindes  gelangt.  In  zwei  Fällen  war 
diess  allerdings  erwiesen,  in  den  beideu  andern  findet 
er  es  aber  nur  wahrscheinlich.  Wenn  nun  gleich. Schmitt 
es  eigentlich  bezweifelt,  dass  bei  dem  Blutbrechen  der 
Neugebornen,  wie  bei  dem  der  Erwachsenen,^  das  Blut 
ursprünglich  aus  dem  Magen  konimen  könne,  und  sich 
die  Krankheit  überhaupt,  so  wie  bei  diesen  yerhalteA 
könne,  so  gesteht  er  doch  .au^b  dieses,  als  jeigei|- 
thümliche  Art,  auf  welche  er  aber  nicht  wmter  ein* 
gellt,  zu.  > 
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DI«  Abhandlung  des  verdienten  W.  J.  Schmitt  ge- 
wahrte mir,  ^ie  alles,  ivas  aus  der  Feder  dieses 
Schriftstellers  floss ,  als  ich  sie ,  um  darin  wegen  eines 
Falles  von  Blntbreclien  und  Melaena  eines  neugebornea 
Kindes,  wobei  das  Blut  deutlich  aus  dem  Magen  ent- 
sprungen war,  der  mir  vor  Kurzem  vorkam,  Belehrong 
zu  finden,  nachlas,  grosses  Vergnügen.  Ich  ward  aber 
nicht'  wenig  überrascht,  die  bedeutsamste  Art  des  Blat- 
brechens,  die  ich  eben  selbst  beobachtet'  hatte,  von 
Ihm  nur  beiläufig  erwähnt,  ja  wohl  gar  ihre  Existenz 
noch  bezweifelt  zu  sehen.  Ich  suchte  daher  noch 
wettere  Belehrung  bei  älteren  und  neueren  Schrift- 
stellern, von  denen  Schmitt  nur  wenige  befragte, 
forschte  hier  und  da  bei  erfahrenen  Aerzten  In  meiner 
Hhhe  darüber  nach,  um  mir  das  Pliänomen  In  allen 
seinen  Nuancen  zu  enthüllen,  und  sah  bald,  dass  Scumitt 
auch  dem  späteren  Forscher  noch  manches  zu  thun 
übrig  gelassen.' 

Da  die  Erscheinungen*  des  blutigen  Erbrechens  und 
IStuhles  bei  neugeborneii  Kinderii,  weil  man  diese  ge- 
wöhnlich wenig  zu  Blutflüssen  geneigt  glaubt,  zn  den 
überraschenden  und  beängstigenden  gehören,  so  Ist  es 
in  derThat  zu  bewundern,  dass  deren  In  den  Schriften 
der  Aerzte  so  wenig  Erwähnung  geschieht.  Man  kann 
sich  dieses  nur  daraus  erklären ,  dass  sie  sich  über- 
haupt selten  ereignet,  und  dass  die  Behandlung-  des 
Kindes  in  den  ersten  Wochen  früher  fast  durchgängig 
mehr  den  Hebammen  überlassen  war,  und  apch  jetzt 
noch  häufig  ist,  mithin  weniger  in  den  Beobachtungs- 
kreis der'^ Aerzte  fiel.  Indessen  wird  doch  wohl  jeder 
längere  Zeit  beschäftigte  Arzt  die  eine  oder  die 
andere  Art  dieser  Blntflüsse  einmal,  oder  wohl  selbst 
öfter  gesehen ,  oder  doch  davon  gehört  haben.  Man 
gab  sich  aber  nur  selten  die  Mühe^  die  gemachten 
Erfahrungen  zur  Publicität  zu  bringen. 

Ich  betrachte  das  Blutbrechen  und  die  Mdaena  der 

«* 
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Neugebornen ,  wie  auch  schon  aiid&re  Scliiiftsteller 
thatcn,^tlieils,  weil  die  tetztere  gevvölinlicli  dem  erstem 
folget,  seltener  der  eine  oder  andere  ßlutfluss  für  sich 
allein  vorkommt,  theils  auf  andere  Gründe  gestützt, 
weldijB  aus  den  Schriftstellern,  die  das  Gleiche  thaten^ 
bekannt  sind,  zusammen.  Hauptsächlich  habe  ich  diese 
Krankheit  in  ihrem  Vorkommen  bei  Neugebörnen  im 
Auge,  doch  konnte  ich  nicht  umhin,  mir  das  Feld 
auch  etwas  weiter  hinaus  abzustecken. 

Die  Blutflüsse  unterscheiden  sich ,  wie  die  der  Er- 
wachsenen, nach  den  Quellen,  aus  ^enen  das  ausge- 
worfene Blut  stammt,  in  zwei  Gattungen.  Das  Haupt- 
kriterlam  derselben  beruht  nämlich  darauf,  ob  das  Blut 
ursprünglich  aus  dem  Magen  oder  dem  Darmkaiial 
seinen  Ursprung  hat  (^Haematcmesis  et  Melaena  vera^^  oder 
ob  es  erst  durch  Schlucken,  selten  wohl  durch  mecha- 
nisches Hcrabfliessen  im  Schlünde,  in  den  Magen  und 
die  Gedärme  gelangte  iind  dann  ausgebrochen,'  oder 
durch  den.  Stuhlgang  entleert  wurde  XHaemaiemesls  et 
Melaena  spuria).  In  beiden  Gattungen  sind  nicht  nur 
die  Quellen,  sondern  auch  die  Zufälle  und  Folgen,  die 
Vorhersagung  und  die  Kur,  des  Biutflusses  verschieden. 

Durch  Schlucken  kann  von  oben  das  Blut  In  den 
Magen  kommen,  und  dann  durch  Erbrechen  oder  den 
Stuhl  ausgeleert  werden: 

I)  bei  verschiedenen  chirurgischen  Operationc?n, 
welche  an  oder  Jn  der  Mund-,  Nasen-  und  Rachen- 
höhle vorgenomyieü  werden; 

fl)  bei  der  Operation  der  Hasenscharte.  Es  gelingt^ 
Jiier,  auch  wenn  die  Vorsicht  gebraucht  wird,  das. 
Kind  in  möglichst  aufrechter  Haltung  zu  operiren,  und 
den  Kopf  öfter  dabei  nach  vorne  und  auf  die  Seite 
neigen  zu  lasse»,  damit  das  Blut  durch  den  Mund 
nach  aussen  abgehe,  nicht  immer,  das  bei  Kindern 
instinktmässige  Verschlucken  des  häufig  in  Menge  zu- 
fllessenden  Blutes  zu  verhindern,   und  es  ereignet  sich 
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dann  oftei*,  dass  ddsselbe  erbrochen,  t>der  üiircli  de» 
After  a«s«>eleert  wird.  Auch  bei  Nachblutungen  von 
dieser  OperatiDii  hat  man  diese  Beobachtungen  |;;efnacht. 
Es  kann  hier  dasBInt  unvermerkt,  wenn  die  Kinder 
sclilafend  auf  dem  Rüdken  liegen,  in  die  Speiserobre 
uud  in  den  Nagen  kommen. 

^)  Bei  unvorsichtiger  Lösung  deri  Zangenb^ndclteiis. 
Eis  sind  Falle  bekannt,  wo,  wenn  rohe  Hebammen 
oder  uubernfejie  Chirurgen  dieselbe  vomahmen,  wegen 
Verletzung  ansehnlicher  Blutgefässe  starke  Blutungen 
erfolgten ,  und  die  Kinder  entwedeY*  mit  oder  ohne 
Wissen  der  Umgebungen  das  Blut  verschluckten. 
Bisweilen  geschah  diess  auch  bei  unbedeutender  nnd 
an  sicli  nicht  gefahrlicher  Gefassverletznng ,  wenn  die 
Kinder  durch  Saugen  den  Blutfluss  beförderten. 

r)  Auch  hei  andern  seltener  vorkommenden  Opera- 
tionen an  oder  in  der  Mnnd-,  Rachen-  und  Nasenhöhle. 
Die  Menge  des  weggebrochenen  oder  durch  den  Stuhl 
abgehenden  Blutes  ist  hier  bald  grösser,  bald  kleiner, 
je  nachdem  die  durch  die  Verwundung  herbeigeführte 
Blutung  ansehnlicher  oder  geringer  war. 

2)  Bei  Blutungen  der  Mund -,~  Rächen-  und  Nasen- 
höhle oder  der  Luftröhre  und  der  Lungen,  wenn  das 
in  die  Mund-  oder  Raclienhöhle  gebrachte  Blut  in  die 
Speiseröhre  gelangt.  Alle  diese  Blutungen  sind  zwar 
bei  Kindern,  das  Nasenhluten  ausgenommen,  sehr 
selten,  aber  doch  vielleicht  nicht  so  sehr,  als  man 
nach  dem  Stillschweigen  der  Schnftsteller  darüber  ver- 
muthen  sollte.  Bei  dem  Naturtriebe  der  Kinder,  alles, 
jvas  ihnen  in  den  Mund  kommt,  zu  «verschlucken ,  kann 
es  nicht  anders  kommen,  als  dass  es  auch  mit  dem 
Blute  in  diesen  Fällen  so  geschieht.  Nach  Storch  ♦) 
sind  Blutbrechen  und  Melaena  in  Folge  von  Nasenbluten 
bei  Kindern  überhaupt  etwas  sehr  Gewöhnliches,  zumal 


•)  A.  a.  O.  3.  Bd.  S.  480. 
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wenn  ims  Nasedblvten  die  Kinder  des  Kadits,  ween 
fiie  im  Schlafe  auf  dem  Rucken  Kegen^  ufecrfallt ,  «ad 
das  ans  der  Nase  abfliessende  BInt  Tersdiluckt  wird. 

Blatnngen  der  «renannteo  Art  können  sieh  bei  Nea- 
gebomen' entweder  von  selbst,  wenigstens  ohne  deutliche 
äussere  Ursache,  oder,  wie  Brems*)  raeiat,  durch  starke 
Beeintrachtigiing  des  Kopfes  bei  der  Gebvrt,  vorzuglich 
der  schweren,  wenn  ein  Gefass  jener  Höhle  verletzt 
worden  ist,  ereignen.  Ob  in  dem  Falle,  welchen  Basras  cr- 
zShlt,  dasblotlge  Erbrechen  und  die  Melaena  wirklieh  auf 
diese  Weise  eitstanden ,  wie  er  glaubt,  iiegt  wenigstens 
nieht  klar  vor  Augen.  Doch  stimmt  auch  R.  A.  Vogel  ^^> 
ihm  bei ,  indem  er  erklärt :  „  VamiHts  rectns  müh  Mqmmtdo 
aceidk  ex  pehemtmii  veniris  aui  capitis  in  parfu  c^mpressume,^ 

3)  Wenn  Kindern  während  der  Geburt  Blnt  in 
den  Mmd  gekommen  und  verschluckt  worden.  Schon 
ein  älterer  Beobachter,  Bürgsl  *♦*),  erzählt  von  einem 
Beagebomm  Kinde,  welches  nicht  allein  mit  Blut  he- 
snddt  zur  Welt  gekommen  sey,  sondern  auch  sogleich 
aachher  Stneke  geronnenen  Blutes  weggebrocben  habe. 
Srr  glaubt ,  dass  dieses  von  der  Mutter  ans  in  den 
Magen  des  Kindes  gekommen  sey.  Die  Heraosgcber 
der  Breslaner  Sammlungen  erklären  sich  aber  dagegen, 
and  ich  selbst  kann  nicht  bestimmen,  wer  recht  hat, 
weil'  ich  den  Beridit  darüber  nicht  vergleichen  kann. 
Neuerlich  hat  auch  BAnOELocauE  f)  diese  Ursache  des 
Blntbrechens  angenommen.  Es  soll  davon  entweder 
«>gleich  nach  der  Geburt,  zuweilen  aber  auch  einige 
Standen   später   eintreten.      Das   WeggebrQcheoe    soll 

««».,  vo.  M.C««..   l.B.nAXeJp.i,„OT.  S.  138. 
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eigentlich  Wasser  und  Schletni,  das  Blat  nur  bellte, 
mischt  und  \on  {2;€rin{rem  Gehalte,  bisweilen  selbst 
Meconium  damit  verbunden  seyii.  Auch  W.  J.  Schmitt 
versichert,  diese  Art  des  bluti«;eii  Erbrechens  eiiiig;^- 
male  beobachtet  zu  haben ,  und  äussert ,  es  entstehe 
meistens  da,  wo  sogieich  nach  der  Geburt  die  Reinigung^ 
der  mit  diesen  Stoffen  ang^efällten  Rachenlidhle  versihiait 
Tvird.  Nach  Hellwao  *')  hatte  ein  neugebomes  &ind, 
dessen  Mutter  vor  der  Geburt  einen  Blatstnrz  erlitten 
hatte,  nidit  nur  BInt  im  Munde,  sondern  es  ^ng  Hhb 
Rueh  viel  Blut  mit  dem  Meconium  ab.  Da  das  k{iid> 
elie  es  nicht  geathmet,  wohl  nicht,  oder  doch  gewis« 
nur  sehr  selten,  eigentlich  seu  schlucken  im  Stande  Ist) 
80  sehr  auch  F.  B.  Osiandbr**)  diess  wahrscheinlieh 
zu  maclien  suchte  so  miisste  man  steh  denkeu,  dass 
das  wahrend  der  Gebtirt  in  den  Mund  gelangte  Blut 
erst  dann  verschluckt  werde,  wenn  es  zur  Weltge-^ 
kommen  und  geathmet  habe,  oder  dass  es  ihm  mehr 
durch  seine  Schwere  oder  methanisch  in  den  Magen 
gekommen  sey.  •  Die  Menge  des  ausgeleerten  Blutes 
würde  dann  in  diesem  Falle  wohl  in  der  Regel  nur 
gering  seyn  können. 

4>  Das  Blut  kann  aber  auch  durch  das  nengebome 
Kind  ans  der  Mutter  oder  aus  den  Brüsten  der  Amme 
gesogen  werden,  entweder  beim  ersten  Saugen  bei 
milehleereb  Brüsten ,  oder  bei  zu  heftigem  bei  wenig 
Milchzttfluss ,  oder  bei  Statt  findenden  Schmerzen  5  ent- 
zündlichen Zuständen  der  Brüste ,  Blutungen  ans  den 
Milchgangen,  oder  bei  Eicoriationen  und  Verscliwärungen 
der  Brustwarzen.  W.  J.  Schmitt  schliesst  aus  dem 
Schweigen  der  Schriftsteller  über  diese  Art  des  Blut- 
brechens,   dass  es  selten  vorkomme.     Ich  finde  indess, 


*)  Nordiachea  Arghiv  fär  Natur-  nnd  Arzn^iwiMenschaflt.   3.  Bd. 

3.  St 
'^)  Hmnainlcli  il«r  Eiilbiaduncftkva»t.    1.  Tk^  a.AMh.  S^tt^, 
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dass  es  avsser  Plknk  * ) ,  den  er  aiifubrt ,  auch  iioek 
einige  andere,  i\1e  Levret '*''*') ,  enväiinen.  Mehrere» 
Aerzteu.  und  einigen  Hehainmen,  welche  ich  darüber 
befragte,  -war  es  recht  wohl  bekannt,  und  ich  glaube, 
dass  es,  wenn  auch  an  sich  keine  d^r  gewöhnlichen. 
Erscheinungen,  doch  unler  den  einzekien  Arten  des 
Blutbrecheus  und  der  Melaena  der  Neagebornen*  die 
hanfigste  ist.  Das  Blut  wird  dann  hier  entweder  rein, 
oder  höchstens  mit  etwas  Kindspech  vermischt  weg*- 
gebrochen,  wie  nach  dem  ersten  Saugen,  wenn  noch 
keine  Milch  zufloss,  oder  wenn  der  Zustand  derBröste 
so  ist,  dass  keine  ausgesogen  werden  kann,  oder  mit 
Milch  vermischt.  Auch  hier  ist  die  Menge  desselben- 
verschieden,  und  erregt  bisweilen  Erstaunen.  In  den 
meisten  Fällen  wird  das  Saugen  der  Mutter  sctimerdbafit 
seyn,  aber  es  lässt  sich  auch  wohl  denken,  dass  es 
dasselbe  mitunter  wenig  oder  nicht  immer  ist. 

Von  der  zweiten  Gattung  unserer  Krankheiten 
scheint  W.  J.  Schmitt  nur  ein  von  Riesembbck  ***>  er- 
zähltes  Beispiel  bekannt  geworden  zu  seyn.  Den  von 
dem  anonymen  schweizerlsciien  Arzte  beschriebenen 
und  kommentirten  Fall,  der  gewiss  auch  zu  tlieser 
Gattung  gehört,  verweist  er,  wie  ich  schon  erinnerte, 
daraus,  und  glaubt,  das  Blut  sey  hier  aus  der  Mutter* 
brüst  gesogen  worden.  Da  aber  der  Blutfluss  schon 
den  andern  Tag  nach  der  Geburt  erfolgte,  und  der 
Erzähler  nicht  einmal  angiebt,  dass  das  Kind  schon  an 
die  Brust  gelegt  gewesen,  die  Menge  des  abgegangenen 
Blutes  ferner  sehr  bedeutend  war,  so  glaube  ich,  wenn 
auch   das  Kind   sich    wenig. oder  nicht  nach  dem  Blut* 


*)  Doctrina   de   cognoscendis   et   curandii  morbis  infantum.      pTennae  et 
Tergesti  1807.    8.   ;w.  33. 
**)  Rovx:    Journal  de  medecine.     Vol.  XXXVIl.     Janvier,    Jüin  1772. 

S.Kichtea's  cbirurgische  Bibliotliek,  2.  Bd.  3.  St.   8.-72. 
t'**  )  Schmpckhr'»  v4Brmischte  Schriften.  1.  Bd.  51.  Beobadit  S.  347. 
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verloste  angegriffen  zeigte,  ja  vielmehr  wehler  war 
als  vorher,  was  nur  die  kritische  Bedeutung  desselbea 
in  diesem  Falle  darthuii  kann,  ihn  mit  dem  sehr  genau 
heobachtenden  Ungenannten  für  wahre  Hamatemesis 
und  Melaeiia  gelten  lassen  zn  müssen*  Nachdem  mir 
selbst  ein  Fall  von  diesen  vorgekommen,  habe  Ich  nicht 
ohn^  mulisanes  Suchen  noch  von  Brebis*).  Etlinoeh^), 
Trkw  ***),  RjEDLiN  t)?  Storch  ttJ?  Fr.  Hoffhann  ttt), 
Lafavrie  ^)  und  Carüs  *)  ähnliche  Beobachtungen,  wo 
Blatbrechen  und  Mehiena  zusammen,  oder  das  eine  von 
diesen  Leiden  allein  vorkam,  aufgezeichnet  gefunden. 
Höchst  wahrscheinlich  müssen  auch  einige  von  den 
Fällen,  welche  als  Hämorrhoiden  neugeborner  oder  doch 
noch  sehr  junger  Kinder  aufgeführt  werden,  hier  Ihren 
Platz,  finden.  So  hat  Storch  ^)  den  von  Trew  mitge- 
theilten  Fall ,  in  welchem  nach  der  Erzählung  einer 
zuverlässigen  Hebamqie  ein  neugeborner  Knabe  binnen 
vierundzwanzig  Stunden  dreimal  eine  solche  Menge  Blut 
diu'ch  den  Stuhl  verlor,  dass  davon  die  Windeln  Ms 
an  den  Nabel  besudelt  waren ,  was  ihm  nach  sechs 
Wochen    von   Neuem   widerfuhr,    gewiss   mit   Unrecht 


*;  -A.  a.  0.  lind  cbcnd.     Obs.  28. 
**)    Commerc.    litter.    ad    rei    medicae    et    scientiae  naturalis  incremenlum 
inst i tut i.  hehd.  XLV, 
*^^)  Ebend.  hehd,  VlI.  ;».  51. 
i")  MiiUnar.  obs.  />    314. 
•J-t)   Obfervat.   clinic,     3.  Jahrg.      S.   734.     Vgl.   auch    dessen    Praxis 
Stahliana.     Leipzig  1723.     S.  369. 
-j-j-f)  Diss.    de    vomitu    cruento  in  Opp.  omn,      T,  II.    Genei;,  1748.     Fol, 
P*  217. 
*)  ulnnates  de  la  societe   de   medecine    de    Montpellier.      T.    IX.    p.   79. 
Die  Abhandlung  des  VfB ,  welche  ich  leider  nicht  habe  nach- 
lesen können,    führt    den  Titel:    Observations  sur   diverses  sortes 
d'hSmorrhagie ;  hematemese,  qui  a  eu  Heu  cKez  une  petite  fille  pendant 
les  trqis  premiers  jours  de  sa  vie. 

2)  Allg.med.  Annalen,  herausgeg.  von  Pierer.  1826.  März.  S.426. 

3)  Theoret.  und  prakt.  Abhandlung  von  Kinderkrankheiten.  3. Bd. 
S.  486. 
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bloss  desshalb  in  das  Kapitel  über  die  HämorAoidea 
der  Kinder  gestellt,  ^vefl  die  Mutter  dieses  Kindes  mit 
dieser  Krankheit  behaftet  gewesen*  Wie  viele  Momente 
felilen  da  noch,  um  dieses  wahrscheinlich  zu  machen! 
Dasselbe  halte  ich  von  einem  durch  R.  A*  Vogel  *) 
erzahlten  Falle,  welchen  Trnka.  i^b  Krzowitz  **)  als 
Hämorrhoiden  der  Kinder  mit  folgf^nden  Worten  öber^ 
tragen  hat:  Infam  snnns  ^ac  phiboricus,  vix  ^uadnmeslns, 
subito  in  am  hatmorrhagiam  incidens,  die  primo  sugebitt,  nee 
ullo  dolore  affid  videbaiur^  cum  nee  inquiehis  fatrii^  nee 
ejuiarii;  uhä  inierdnm  leviter  comeilereiur.  Die  auHm  exntmU 
jam  sugebat  aegritis,  haemorrhagia  fuit  crtbrior  ubetior^ue;  tdf 
dornen  iniumuii ;  vomuit  aliifuoties  bilem  et  uberm  pforsus  rts" 
puebat»  Sab  visperam  obiii  post  spumam  horis  aliquot  ernte 
mortem  circa  os  collectam,  lofesifue  obortae  cnm  stertort  ewt- 
-ffulsiones.  Toto  hoc  biduo  nil  aUo  fecwn  reddidü^  Referebe^ni 
parentes  aliam  qjuoque  jam  ptolem  se  eodem  ex  morbo  itttra  idem 
tempus  amidsse.  Die  nicht  seltene  Erscheinung,  dass 
bei  kleinen  Kindern  die  Stühle  mit  Blutstreifen  gefärbt' 
sind ,  ohne  dass  Verdacht  von  Ruhr  oder  einem  ent- 
zündlichen Leiden  des  Darmkanals  existirt,  ist;  der 
Bfelaena  verwandt,  hisweilen  wohl  auch  ein  niederer 
Grad  derselben,  aber  keineswegs  immer.  Dasselbe  gilt 
auch  von  dem  Blutbrechen. 

Wenn  über  eine  Krankheit  so  wenig  Äktenstü'dke 
Torliegen,  so  ist  anzunehmen,  dass  sie  eine  seltene  i^t. 
Man  suchte  mit  verschiedenen  Gründen  darzutbun,  dass 
zarte  Kinder  zu  diesen  Blutflussen  nicht  geneigt  sind  ^*^), 
und  wenn  auch  diese  nicht  immer  beweisen^  was  sie 
sollen ,  so  zeigt  es  doch  die  Seltenheit  des  Vorkommens 
derselben.     Es  suchen  daher  auch  die  meisten  Aerzte, 


*)  Akademische  kleine  Schriften,  4.  Samml.    Nr.  2.  $.14.  S.  ft9. 
*"**}  JBistoria    haemorrhoidum     Qtnnis     aepi    obterfota     medica    eontinens, 
Fol,  L    Findob.  1794.   p,  41. 
***)  Fr.  HoFFMANW  a.  A.  a      . 
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denen  sie  vorkamen,  die  Ursache  derselben  nicht  in 
inneren  Verhältnissen  des  kindliehen  Org^anismns,  sondern 
in  äusseren  Momenten,  namentlich  VerletEunp^en  des 
Unterleibs,  besonders  der  bei  Neug;ebornen  so  blut- 
reielien  Leber  und  des  Magens  bei  der  Geburt,  oder 
bald  nachher  durch  Druck,  Quetschung;  u.  s.  w. ,  oder 
auch  Erschiitterungen  des  ganzen  Körpers.  Nun  wurden 
aber  die  meisten  Kinder,  von  denen  uns  erzählt  wird, 
leicht  "oder  doch  nicht  schwer  geboren:  und  in  keinem 
einzigen  Falle  ist  angenscheinlich  dargethan,  dass 
irgend  eine  mechanische  Beeinträchtigung  Statt  gehabt, 
tvas  aber  freilich,-  da  diese  nicht  immer  deutliche  Spuren 
zu  hinterlassen  braucht,  auch  nicht  immer  verlangt 
vverden  kann.  Dazu  kommt  weiter,  dass  sich  die  Blut- 
flttsse  nicht  immer  gleich  nacii  der  Geburt  ereigneten, 
sondern  auch  bei  mehreren  Kindern  erst  mehrere  Wochen 
oder  Monate  nach  derselben ,  wo  man  dann  sich  nicht 
leicht  mehr  auf  bei  der  Geburt  erlittene  Verletzungen 
berufen  kann.  Klar  ist  es  daher,  dass  äussere  mecha- 
nische Einflüsse  wenigstens  nicht  Immer  im  Spiele  seyn 
Können. .  Oefters  waren  sie  aber  gewiss  bei  Neugcbornen 
Bedingungen  der  Bhitflüsse.  Da  sie  es  aber  nicht 
immer  sind",  so  möchten  wir  erfahren,  welche  Ursachen 
sich  wohl  sonst  noch  auffinden  lassen.  Da  nennt  man 
denn  Krämpfe,  und  S.  G.Vogel*)  spricht,  auf  Tissot's**) 
Zeugniss  gestutzt:  „Kleine  Kinder  brechen  zuweilen 
nach  jedem  Anftille  von  heftigem  Bauchgrimmen  reines 
Blut  weg;"  ferner  krankhafte,  in  dem  Magen  oder  in 
den  Gedärmen  befindliche  Reize,  wie  Säure,  Schärfen, 
Würmer,  heftigen  Reiz  des  Kindspeches ,  gewaltsames, 
häufig  wiederkehrendes  Erbrechen,  Kachexien  ver- 
schiedener Art  u.  s.  w. ,    die   bisweilen   auch  wirklich 


*>  Handbach    der  prakt.  Arzneiwissenschaft.    3.  Theil.    Stendal 

1800.     S.  77. 
•♦)  Nervenkranfcheitcn.    3.  Theil.    S.  28. 
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Veranlassung   geben   mqgen.     Gegen    des   ungenannten 
schvveizeHschen  Arztes  oben  angeführte  Ansichten  über 
die  Ursachen    der  Blutflusse,    hat   zwar  W.  J.  Schmitt 
ipehrere  Einwendungen    gemacht,    ich    muss   aber  doch 
ersterem  in  so  fern  beistimmen  ,    als  ich  glaube ,    öfter 
möge  allerdings  eine  allgemeine  oder  vorziiglich  örtliche 
Blutiiberfiillung  im  ünterleibe,  vorziiglich  in  der  Leber, 
dem   Magen    und    dem    Darmkanale,    bei    Neugebornen 
zum  Grunde    liegen ,    und    die    Blutflusse   können    daän 
um  so  leichter  erfolgen ,  wenn  jlie  Respiration  langsam 
oder   unvollkommen    in    den  Gang  kommt,   und  Blut  in 
der  bei  dem  Fötus  den  Blutheerd  bildenden  Leber  dadurch 
länger  zurückgehalten   wird,    wodurch    allerdings  Blut- 
überfüilung  in  ihr  und  dem  gcsammten  Pfortadersystem 
entstehen  kann.   Diese  Plethora  und  die  äussern  mecha- 
nischen Beeinträchtigungen  mögen  bei  diesen  Blutflüssen, 
wenn  sie  sich  gleich  oder  in  den  ersten  Tagen  nach  der 
Geburt  ^einstellen,    die   gewöhnlichsten  und  wichtigsteh 
Veranlassungen  derselben,  seyn.    Plethora  allgemein  bei 
Neugebornen   als   in   der  Entwickelung  des  Organismus 
der  Neugebornen    gegründet    annehmen ,    wie    es    der 
schweizerische  Arzt  thut ,  läuft  der  Erfahrung  zuwider, 
und  hiesse  die  Natur  in- Verlegenheit  setzen,  denn  wie 
viele    und   vielerlei   Mittel   hätte  sie  zu  ergreifen,    um 
-dieselbe    auszugleichen!     Bei    einigen    Kindern    schien 
eine   erbliche  Anlage    zu  Blutfliissen    zugegen  zu  seyn. 
So    litt    der    Vater    des    Kindes,     von    welchem    der 
schweizerische    Arzt    handejt,    an  Schwäche    der  Blut- 
gefässe,   die    sich   öfters    durch    passive  Blutungen  ge- 
äussert hatte,  während  die  robuste  Mutter  die  reichKche 
Bluterzeugung,  zu  welcher  sie.  von  Natur  geneigt  war, 
von  jeher   durch   eine    nährende  und  stärkende  Lebens- 
weise unterhielt.     Die  Mutter  des  Kindes,  von  welchem 
Trew  spricht,    litt  an  Hämorrhoiden  5    die  dessen,    von 
welchem    uns   Riesenbeck    erzählt,     war    starker    und 
vollblütiger  Konstitution.   Auch  in  dem  von  R.  A.Vogei. 
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mitgetlieitten  Falle  war  vielleiclit  Neigung;  tu  1i\uU 
Aussen  In  der  Familie  herrschend.  Einige  Male  waren 
leidenschaftliche  Aufren;unj>;en  der  Mutter,  Zorn,  Aerger 
oder  Divätfehlcr  derselben,  Veranlassungen  der  ßlutffüsse* 
Die  Amme  des  Kindes,  von  welchem  Fr.  IIoffjkann 
berichtet,  war  sypliilitisch  gewesen.  Bei  zwei  Kindern 
schien  Erkaltung  Einfluss  gehabt  zu  haben.  Als  Ent- 
wickelungsleiden  beobachtete  Reil  *)  das  Blutbrechen 
einige  Male  zur  Zelt  der  Dentition  bei  übrigens  ge* 
Sunden  Kindern.  Oefter  kommt  unter  denselben  Um* 
ständen  Mclacna  vor. 

Dass  wirklich  Bluti'iberrültung  und  Erweiterung  der 
Blutgefässe  des  Unterleibes  bisweilen  Grundbedingung 
war,  zeigt  sich  darin,  das^  Fr.  Hoffmann  bei  dem  an 
Melaena  verstorbenen  Kinde,  worüber  er  handelt,  die 
Gefasse  des  Magens  und  Dannkanals  von  schwarzem 
Blate  strotzend  fand.  Herr  Dr.  Oehler  in  Crimmitschau 
hatte  die  Gefälligkeit,  auf  eine  Anfrage  wegen  dieser 
Blutfliisse  mir  die  Bemerkung  mitzutheilen,  dass  ihm 
in  seiner  ausgebreiteten  Praxis  nur  ein  Fall  vorge- 
kommen sey,  wo  bedeutende  blutige  Stuhiausleerungen 
bald  nach  der  Geburt  erfolgten^  wodurch  am  drltte^i  Tag^ 
der  Tod  herbeigeführt  wurde.  Bei  der  Sektion  konnte 
er  keine  Spuren  von  wirklichen  Bildungsfehlern  be- 
merken, wohl  aber  zeigten  sich  bedeutende  VfirikositäteH 
der  venösen  Gefässe  des  Unterleibe^.  Gewiss  können 
auch  andere  ursächliche  Momente  vorkommen ,  und 
fortgesetzte   Beobaclitgngen   werden  darüber  aufklären. 

Der  Zeitpunkt,  in  welchem  die  Blutflüsse  nach  der 
Geburt  erscheinen,  ist  sehr  verschieden.  Eine  Hebamme, 
deren  Aussagen  ich  Glauben  zu  schenken  nicht  umhin 
kann,  erzahlte  mir,  gesehen  zu  haben,  dass  ein  neu- 
gebornes    Kind   gleich    im   ersten    Bade  vieles  Blut  er- 


♦)  üeber    die  Eikemitniss    und  Kur   der  Fieber.     3.  Bd.     Halle 
1800.     S.  125,  132,  139. 


Digitized  by  LjOOQIC 


94  ■-, 

brach,  und  durch  den  After  ausleerte,  und  daran  ver- 
schied. RiEDLiN  sah  Meiaena,  gleich  nachdem  Kindspech 
abjj^efarigen  war,  erfalg^en.  Am  häufig;sten. traten 'die 
Bhitfliisse  am  zweiten  Tage  nach  der  Geburt,  einmal 
auch  am  sechsten,  am  neunten  Tage,  in  der  fünften,' 
zwölften  und  sechszehnten  Woclie  ein.  Unter  den  uiir 
bekannt  gewordenen  Fällen  waren  in  zwei  Blutbrechen, 
*in  sechs  Melaena  allein,  in  sieben  beide  zusammen  zu'- 
gegen.  Das  ansgebrochene  Blut  war  bald  und  öfter 
heilroth,  bald  schwärzlich,  bald  flüssig,  bald  koagulirt, 
das  durch  den  Stuhl  ausgeleerte  meist  schwärzlich  und 
koagulirt,  bisweilen  pechartig,  selten  flussig  und  heil- 
roth ,  rein  oder  mit  Meconinm ,  Koth  oder  Schleim 
gemischt.  Die  Menge  des  ausgeleerten  Blutes  war 
bald  gering,  .so  dass  -blosse  Blutstreifen  bemerkbar 
waren,  öfters  ansehnlich,  bisweilen  enorm,  so  dass 
in  einem  Tage,  und  wohl  auch  in  noeh  kürzerer  Frist, 
selbst  bis  an  ein  Pfund  durch  die  einzelnen  üeberfälle 
der  Krankheit  verloren  ging.  Bei  Melaena  lagen  die 
Kinder  mitunter  völlig  im  Bliite.  Die  Ausleerungen 
wiederholen  sich  gewöhnlich  öfter  in  einem  Ttige. 

Die  erste  Gattung  unserer  Blutflüsse  wird  durch 
das  dem  Magen  und  den  Gedärmen  fremde ,  sie  zu 
krankhaften  Kontraktionen  reizende  Blut,  nicht  durch 
ein  ursprüngliches  Krankseyn  dieser  Theile  veranlasst, 
und  die  Zufälle  kT)nnen  bei  so  verschiedenen  Uraachen 
desselben  nicht  anders  als  sehr  Verschieden  seyn.  Sind 
sie  Begleiter  und  Folgen  anderer  Krankheiten ,  '  so 
kommen  diese  hauptsächlich  in  Betracht.  Zum  Behufe 
der  Diagnosis  der  einzelnen  Arten  derselben  sowohl, 
als  dieser  Gattung  überhaupt  von  der  zweiten,  kommt 
es  aiber  zunächst  darauf  an ,  die  Quelle  des  Blutes 
auszuforschen.  Diese  ist,  wenn  eine  Operation  am 
oder  im  Munde  u.  s.  w.  vorgenommen  worden  war, 
leicht  zu  entdecken ,  schwerer  kann  es  aber  damit 
stehen  bei  nicht  auf  diese  Weise  entstandeneu  Blutungen 
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der  Mund-,  Rachen-  oder  Ktfsenhöhle ,  oder  der  Luft« 
röhre  nud  der  Lungen.  Dass  das  Blut  während  der 
Gehurt  dem  Kinde  in  den  Mund  gekonrimen  war,  wird 
sich  nur  dann  als  bestätigt  annehmen  lassen,  weno 
man  gleich  nach  der  Geburt  die  Mundhöhle  untersucht, 
und  jenes  Blut,  auch  wirklich  als  mütterliches  erkannt 
hatte.  Dass  es  aus  den  Brüsten  der  Mutter  stammte, 
gicbt  sich  durch  die  versciuedenen,  oben  angegebenen 
Krankheitszustände  derselben,  welche  d;inn  Statt  haben, 
dadurch,  dass  das  Sangen  der  IMutter  gewöhnlich 
schmerzhaft  ist,  dass  wohl  die. Brüste  von  selbst  oder 
durch  künstliches  Saugen,  oder  durch  Druck  Blut 
geben,  kund.  Es  ist  nicht  immer  nöthig,  dass  das  Blut 
mit  Milch  gemischt  ist.  Nicht  zu  bezweifeln  möchte 
es  seyn,  dass  ein  Kind ,  welches  Blut  gesogen  hat, 
früher  oder  später  die  Briiste  verschmähen  wird. 
Sämmtliche  eiiUelne. Arten  dieser  Gattung  unterscheiden 
sich  aber  von  der  zweiten  dadurch ,  dass  ihnen  die  dem 
Ausbruche  der  vi ulirew  Hatniaiemesis  und  Melaena  voraus- 
gehenden Zufälle  entweder  gä.nz  fehlen,  oder  doch  nur 
im  schwachen  Grade,  oder  doch  gewiss  nur  als  seltene 
Ausnahme  einzeln  vorhanden  sind-  Die  Blulflüsse  treten 
unter  weniger  heftigen  Zufällen  auf,  und  die  Folgen 
derselben,  als  Erschöpfung,  Ohnmächten,  Blässe  des 
Körpers  u«  s,  w.  werden  ganz  vermisst;  die  Kinder  sind 
vielmehr  erleichtert,  die  Gesichtsfarbe  hebt  sich,  oder 
die  Folgen  sind,  doch  nur  massig  und  bald  vorüber«' 
gehend.  Ich  bin  überhaupt  niclit  ,gestimmt ,  die  Unter^ 
sehetdungszeichen  dieser  Gattung  unserer  Blntflüsse  von 
der  andern  für  untrüglich  zu  halten,  und  die  falsche 
Haeuuitemesis  und  Melaena  mögen  Wohl  bisweilen,  weil 
•das  verschluckte  Blut  in  dem  so  reizbaren  kindliches 
Organismus  nnt^r  Begünstigung  von  Nebenumständea 
heftige  Zufälle  erzengen  kann,  unter  dem  Bilde  der 
wahren  täuschen.  So  lejcht  daher  auch  in  vielen  Fällen 
beiden  Gattungen  sich  von  einander  unterscheiden  lassen 
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werden ,    so  tvird    es   doch  aucli  solche  geben  ^   wo  es 
schwer  oder  nicht  möglich  Ist. 

Die  Zufälle  der  zweiten  Gattung  werden  im  Allg-e- 
meinen  mit  denen  derselben  Krankheiten,  wenn  sie  tlie 
folgenden  Lebensalter  betreffen  ,  übereinkommen  ,  aber 
durch  die  Eigenthiimliclikeiten  des  zarten  kindlichen 
Alters  modifizirt  werden.  Von  den,  diesen  Blutflüssen 
vpransgehenden  Symptomen  wnrden  vorzüglich  bemerkt : 
Bauchgrimmen,  grosse  üoiMihe ,  heftiges  Schreien,  Er- 
brechen von  Schleim,  Galle,  Milch  oder  anderen  Nahrungs- 
mitteln, Krämpfe,  epileptische  Zucknngen,  schweres 
und  beklommenes  Athmen,  dunkle  oder  bläuliche  Färbung 
und  strotzender  Zustand  der  Hatit.  Bei  einigen  Kindern 
erfolgten  die  Blutungen  auch  unerwartet  ohne  Vorhptenl 
Dle  meisten  waren  darnach  mehr  oder  weniger  ent- 
kräftet,  bleich ,  kalt,  ohnmächtig.  Gewiss  mag  auch 
bisweilen  diesen  Blutflüssen  eine  kritische  Bedeutung* 
nicht  abgesprochen  werden  können,  hauptsächlich,  wenn 
sie  aus  Plethora  erwuchsen.  Diess  möchte  im  Besondern 
von  denjenigen  Fällen  sich  annehmen  lassen,  wo  die 
Kinder  nachher  wenig  oder  nur  auf  kurze  Zeit  abge- 
mattet Wareri  ,  vielmehr  von  einer  drückenden  Last  be- 
freit zu  seyn  schienen  und  sich  "Xvohler  befanden,  als 
vorher.  Ich  rechne  dahin  die  von  Riesenbeck  und  Jem 
schweij^erischen  Arzte  mitgetheilten  Fälle.  Man  hat 
sich  daher  vorzusehen,  Fälle  dieser  Art  für  falsche 
Haemafemesis  oder  Melaena  ZU  erklären.  Trotz  des  oft  ' 
ansehnliclien  Blutverlustes  finde  ich,  dass  von  dreizehn 
Kindern  nur  fünf  bald  daraof  starben.  Die  meisten 
erholten  sich  bald  wieder,  einige  behielten  auch  noch 
einige  Zeit  nachher  einkachektisches  Ansehen  und  zeigten 
Neigung  zu  Erbrechen,  Durchfällen  oder  Lienterie, 
genasen  aber  doch  nach  und  nach  wieder. 

Mit   der  Prognose   nimmt  es  Pechlin  *)  zu  leicht^ 


^)  Kleiivil  interpres  clinicus  p.  163. 
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^enn  er  behauptet;  ^In  pueris  ei  min  ei  rcmsm  cmMas 
fiuxiohts  minus  adhuc  höhere  pericidi  ei  itnpune  ferri  irepidanlAui 
eid  cruorls  praeseniiam  mairibus,^  fioi  den  Blotflusseil  der 
ersteu  Gattung^  inuss  sie  sich  nach  den  Ursachen  richten. 
Von  wenig  Bedeutung  sind ^  diejenigen^  wo  das  Blut 
^'äbrend  der  Geburt. dem  Kinde  in  den  Mund  geliomaien, 
•  oder  durch  Saugen  aits  den  Brüsten  der  Mutter  er- 
halten war.  Waren  Blutflüsse  des  Kindes  in  vom 
Blagen  entfernten  Tlieilen  vorausgegangen ,  so  fallt  die 
Prognose  der  darnach  eintretenden  Haematemesis  und 
Melaena  mit  der  jener  zusammen.  Schlimmer  Ist  die 
Vorhersage  bei  der  zweiten  Gattung,  denn  von  dreizehn 
Kindern  starben  fiinf.  Doch  wird  sie  auch  hier  kaum 
übler  zu  stellen  seyu,  als  bei  denselben  in  den  folgenden 
Lebensaltern  sich  einstellenden  Blutflussen.  Die  zarten 
Kinder  scheinen  ihnen  aber  öfter  unmittelbar  darnach 
zu  unterliegen,  was  den  für  ihre  Konstitution  oft  un* 
verhältnissmässig '  grosse^  Blutverlusten  zuzuschreiben 
ist.  Haben  sie  dieselben  einmal  überstanden,  so  scheint 
der  kindliche  Organismus  die  Folgen  glücklicher  und 
schneller  überwinden  zu  können,  als  der  gereiftere 
oder  ausgewachsene.  Nach  den  Ursachen  lässt  sich 
hier  für  jetzt  die  Prognose  noch  nicht  reguliren ,  weil 
sie  in  den  vorliegenden  Beobachtungen  nicht  oder  wenig 
sicher  bestimmt  sind.  Das  beim  Zahnen  eintretende 
Blutbreclven  hält  Reil  *)  für  nicht  so  gefahrlich. 

'  Die  Behandlung  der  ersten  Gattung  unserer  Blut- 
flösse  hat  die  Entfernung  der  Ursachen  derselben  zum 
Hauptgegenstande*  Sind  Blutflüsse  der  Kinder  die 
-Ursachen,  so  muss  gegen  diese  Verfahren  werden.  Um 
zu  verhüten,  dass  Kinder  .während  der  Geburt  in  den 
Mund  gelangtes  Blut  verschlucken,  ist  die  auch  wegen 
anderer  Rücksichtea  nöthige  Untersuchung  der  Mund* 
höhle   gleich   nach   der    Geburt   nicht    zu  hinterlassen. 


*^)  A.  a.  O.  S.  125. 
-jinalekten.  yi. 
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Kam  iM  Blut  ans  der  Brust  der  Mutter  öder  Amme, 
so  muss  sein  Quell  (gestopft,  und  das  Kind^  so  lang;e 
diess  gescliielit,  nicht  ahg*eleg^t  werden,  oder  wenn 
der  zum  Grunde  liegende  Krankheitszustand  nicht  bald 
entfernt  werden  kann,  eine  Amme  gebalten,  oder  das 
Kind  bloss  gefuttert  werden.  Wäre  man  gewiss,  dass 
ein  Kind  Blut  verschluckt  hätte,  und  noch  kein  Er- 
brechen oder  Abgang  desselben  durch  den  Stuhl,  erfolgt, 
so  miisste  seine  Eutfernuug  entweder  durch  ein  Brech- 
mittel, oder  durch  gelinde  Abfuhrnngsmittel  oder  milde 
Klysttere  befördert  werden.  .  Letztere  sind  überhaupt- 
dann  auch' noch  erfoi'derlich ,  wenn  schon  .  Blutabgang 
auf  dem  einen  oder  andern  Weg  erfolgt,  aber  zu  ver- 
muthen  ist,  dass  davon  noch  mehr  im  Darmkanale  vor- 
handen ist.  lieber  die  Behandlung  der  wahren  Hacma- 
temesls.und  Melaena  der  Neugebornen  lässt  sich  nach 
den  wenigen  darüber  bekannt  gewordenen  Erfabrnngcn 
keine  Bestimmung  treffen.  In  einigen  praktischen  Hand- 
büchern wird  gerathen,  Mandelöl  und  er^veichende 
Klysflere  anzuwenden.  Auf  jeden  Fall  wird  eine, 
nach  dem  gegen  dieselbctr  Krankheiten  gerichteten  Ver- 
fahren, wenn  sie  Erwiiclisene  betreffen,  modificirte 
Kurart,  welche  der  geübte  Praktiker  nach  Verscbiedenjieit 
der  Veraiilassnngen  und  des  gegenwärtigen  Zustaiides 
sieh  lekht  entwerfen  wird,  atigezeigt  seyn.  Der  Rath 
des  schweizerischen  Arztes,  den  Bliitflüssen  dadurch 
vorzubeugen,  dass  gleich  nach  der  Geburt  etwas  Blut 
aus  der  ^Nabelschnur  weggelassen  wird,  ist  für  Fälle, 
wo  Plethora  zugegen  Ist,  gewiss  sehr  zweckmässig.. 
Da  aber  die  Zeichen  dieser  sehr  tauschend  sind,  und 
dass  die  Blutfliisse  eintreten  werden,,  sich  kaum  je 
voraus  sehen  lässt,  hat  seine  Befolgung  viele  Schwierig-, 
keiten.  Wichtig  wird  es  immer  bleiben ,  auf  die  Be- 
seitigung der  so  häufig  vorhandenen  Hindernisse  der 
Respiration  zu  denken. 
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Kranklieitsfälle. 

Ich  fuge  noch  zujr  Erläuterung^  des  Ganzen  einige 
Beobachtungen  über  die  abgehandelten  Krankheiten, 
eine  von  Herni  Dr.  Oehler  in  Crimmitschau  freund- 
schaftlich mitgetheilte  (Nr.  1),  die  von  mir  selbst 
ClTr,  2),  und  einige  äfteren,  zwei  von  Etlinger  (Nr.  3 
und  4),  und  zwei  von  Ba^is.CNr.  5  und  0),  bei. 


Eine  rf liehe  zwanzig;.  Jabre  alte,  ausserelilirh  Scliwangere 
g^ebar  leicht,  und,  ohne  dasa^bei  der  Gebort  eine  auffallende 
Menge  Blut  abg^in;,.  ein  auafceträgenea  Mädchen,  irelches  aber 
gleich  Anfangs  schwächlich  war  nud  cuweileu  kurz.und  »chnappeud 
alhmete.  Den  sechsten  oder  achten  Tag  nach  der  Geburt  wurden 
^in  den  Wtudeln  Blritficcken  bemerkt.  Nachdem  diess  zwei  bU 
drei  Tage  taglich  einig:e  Male,  «hne  dass  dabei  jedesmal  Darm- 
ausleerung  zug^eg^en  g^ewesen  wäre.  Statt  gefunden  hatte,  ward 
ich  konsulirt  und  fand  einige  dunkelrdlhe  Blutfleeken  ron  der 
Glosse  einer  Bphne,  die  aber  häufiger  geworden  waren ,  ao  das« 
vielleicht  bis  jetzt  einige  Esslöifel  Blut  abgegangen  aeyn  konnten. 
Ich  sah ,  wie  bei  heftigem  Schreien  des  Kindea ,  welches  etwas 
abgezehrt  war,  das  Bhit  deutlich  aus  dem  Mastdärme  hervordrang, 
ohne' dass  Prclapsus  ani  zugegen  gewesen  wäre.  Aus  der  Mutter- 
brust konnte  das^Kind  kein  Blut  gezogen  haben,  weil  die  Warzen 
nicht  wund  waren,  und  Milch  aus-  denselben  hervorkam,  r- 
Durchfall  faud  nicht  Statt*,  eben  so  wenig  konnte  Verletzung  dea 
Kindes  bei  der  Geburt  mit  Gewissheit  ausgeuiittelt  werden. 
Nachdem  einige  Tage  noch  einige  Male  Blut  abgegangen  war, 
starb  das  Kind  sehr  abgezehrt  unter  Zeichen  von  Krämpfen. 

Sektion,  Als  ei nigeratassen  .Abnormitäten  kennte  bemerki*' 
-werden  :  Brust:  dunkelblau  gefärbt ,  linke  Liinge  ohne  deutliche 
Blntüberfüllung,  Herz  natürlich.  Unterleib;  s/ehr  grosse  Leiter 
ohne  krankhafte  Erscheinungen.  Milz  fast  ganz  schwarz  und 
blutreich.  pie  venösen  Gefä^se  des  Idesenteriums ,  besouders 
nach  den  dicken  Därmen  zu,'  sehr  btutrei^ih  und  varikös >  so  auch 
die  Gelasse  des  Otecitm  und  JHectum  6clb»t,  letztere  an  einigen 
Stellen  fast  wie  Krähenfedern.  In  den  dicken  Därmeii  gegen' 
ihre  Beugung  zii  im  Ganzen  vielleicht  ein  halber  Eyslöffel  dunkles 
Blut,   welches  sich  nach  oben  zu  vei^wischte. 

7*       . 
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Am  28.  Januar  diese«  Jahres  |>^ebar  eine  {»gesunde  Bauernfraa 
von  uuicefflhr  28  Jabicn  ia  NitKchke  im  Alteiibargisclien  gegen 
acht  Uhr  Abends  ein  aiisgetragenes,  dem  Aeussern  nach  gesundes 
Mädchen.  Die  Geburt  war  leicht,  dauerte  nur  drei  Stunden,  und 
war  von  regelmässigem  ^Blutverluste  begleitet.  Das  Kind  schrie 
nach  der  Geburt  wenig,  brachte  die  Nacht  ruhig  zu,  und  war  nicht 
Jilau.  Weder  bei  der  Gebnit;^  noch  njirliher  Initte  rs,  nach  der 
Versicherung  der  Eltern,  eine  Voi  letzung  erlitten.  Auch  wollte 
man  im  Mitnde  gleich  liach  der  Geburt  keine  Spnr  von  Blut  bemerkt 
haben.  ,  Am  andern  Morgen  brach  es,  als  es  noch  nicht  an  die 
Brust  gelegt  worden  war,  und  auch  noch  keine  Nahrung  erhalten 
hattir,  ohne  auffallende  Vorzeichen  zuerst  Schleim  und  Mecouiuiu, 
dann  dünnes,  helles  Blut  weg.  ^Das  Erbrechen  kehrte  denselben 
Tag  ungcführ  neanmal^  und  auch  die  nächste  Nacht  über  einige 
Male  zurück.  Als  das  Kind  den  uÜchsten  Morgen  aus  den  Windeln 
genommen  wnrde,  fand  man  diese  ganz  mit  schwarzem  Blute 
gctränl't,  und  auch  S^tncke  von  geronnenen^,  Blute  in' denselben. 
Das  Erbrechen  hSrte  jetzt  auf,  es  ging  aber  noch  mehrmals 
schwarzes,  wie  vcibianntes  Blut  ab.  Die  Menge  des  im  Ganzen  aus- 
geleerten Blutes  war  so  bedeutend,  dass  man  es  auf  8  Unzen 
achätzte.  Das  Kind  war  gleich  narh  den  ersteh  Blntanslervnngen 
sehr  schwach  und  bleich,  und,  als  man  es  versuchte,  es  an  die 
Brust  zu  legen,  nicht  im  Stande  zu  saugen.  Es  nahm  in^  den 
ersten  Tagen  liberhaupt  wenig  Nahrung  zu  sich,  erholte  sich 
aber  doch  nach  und  nach  bei  zweckmässiger  Pflege,  ohne  dass  es 
gestilH  wurde.  Es  ist  noch  jetzt  (im  Mai)  zwar  nicht  besonders 
vo4  genährt  und  blühend,  sondern  mehr  etwas  bleicher  Gesichts- 
faibe,  aber  doch  munter,  und  zeigt  guten  Appetit.  Im  zweiten 
Monate  seines  Alters  litt  es  vierzehn  Tage  hindurch  an  hart- 
näckigem Durchfalle  mit  häufigen  Krämpfen.'' 

3. 

Ein  Mädchen  von  sechszehn  Wochen  bekam,  nachdei»  es  die 
Matter  nach  einer  heftigen  Erzurnumg  sogleich  an  die  Brusi  gelegt 
hatte,  den  Tag  darauf  heftrges  Bauchgrimmen*,  das  sich  durch 
anhaltendes  Schreien  und  Herumwerfen  verrieth.  Als  bold  nachher 
eine  S'tuhlansleernng  eintrat,  gingen  mit  dünnem  Kothe  zugleich 
viele  Stöcke  schwarzen  Blutes  ab,  was  sich  bis  zur  Nacht  noch 
einige  Male  ereignete.  Yi\^  kleine  Kranke  schlief  des  Nachts  ruhig, 
schrie  aber,  so  wie  eine  Stuhlausleerung  erfolgen  wollte,  die  aber 
selten,  obgleich  mit  Blutstreifen  vermischt,  abgingen.  Am  zweiten 
und  dritten  Tage  nach  dem  Anfange  der  Krankheit  ging  sechsmal 
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mit  (liinnem  Kothe  helles  und  unvcrmUcIites  Blut  ab.  D«fiiiclbe 
gpjichah  am  vierten  Tage.  Der  bis  jetzt  uflg:estdrte  Appetit  ver- 
sehwaud  nun;  der  Schlaf  ward  unruhiger,  das  Gesicht  bleich  und 
•die  Klüfte  sanken,  ^rst  am  fünften  Tage  ward  der- Ercähler 
hiiizugerufcn,  und  verorduetc  ein  ab^orbirendes  Pulver  mit  einem 
krampfstillendeii,  worauf  sich  das  Kind  am  ser.hsteii  Tage  besser 
befand,  so  duss  nur  wenige  Blutstreifen  sich  im  Stuhlg;ange  zeigten, 
welche  aber  am  siebenten  Tage,  nebst  den  übrigen  Symptomen, 
verschwanden.  So  wurde  jeun  das  Mädchen ,  nachdem  m  am 
ächten  Tage  durch  eine  angemessene  Gabe  Rhabarber  laxlit 
worden  war,  völlig  wieder  hergestellt;  ausser  dass  es  nach  sechs 
Wochen  offenbar  durch  dieselbe  Ursache  von  einem  ahnlichi*ii 
Anfalle  ergriffen  wurde,  welcher  aber  nicht  von  Bedeutung  war, 
und  in  zwei  Tagen  schon  wieder  verging. 


Ein  zwölf Wqchen  alter  Knabe  bekam  die  Kratze,  gegen  welche 

nichts  anderes  als  ein  Abführungsmitiel,  und  bei  der  Mutter  blut- 

reinigende  Mittel  angewendet  wurden ,  und  zwar  mit  glücklichem 

Erfolge.    Als  aber  die  Mutter  mehreie  Diatfehler  begangen  hatte, 

hauptsächlich  sich  mehrmals  vom  Zorne   hatte  bemeistern  lassen, 

und  das  Kind  einer  kalten  und  feuchten  Witterung  ausgesetzt  war, 

.ward  es  in  der  zwanzigsten  Woche  seines  Alters    von  Erbreeheii 

b4^rallen)   welches  sich  in  der  Nacht  zwölfmal   wiederholte,    und 

'  wozu    sich   um  7  Uhr   des  Morgens  Durchfall   geseilte,    wodurch 

nngefäbr    ein  Pfund   schwarzbraunes  Blut    ausgeleert   wurde.     lo. 

diesem   Zustandf  fand    Ettlinger    das    Kind.      Zugleich   waren 

Zeichen  drohender  Epilepsie  zugegen,    wie  Zusammenfahren  und 

Aufschrecken ,  Schielen,  Einschlagen  der  Daumen,  Knirschen  der 

Kinnladen  und  öfteres  Greifen  nach  dem  Munde  mit  den  Händen, 

was' auf  den    Zahneintritt   hiadentete.      Von    Kränze   war   nichts 

mehr  zu  bemerken,  ausser  einige  von  den  Pusteln  zurückgebliebene 

Flecke,  obgleich  keine  austrockpenden  Mittel  angewendet  worden 

Ovaren.     D,er  Verf.  verschrieb  daher  eine  temperirende ,  sehweiss- 

treibend -anti|»blugistisclie  Emulsion: 

H<^.     Semin.  Atjuileg.,   Paeon.  ana  dr,  ß, 

uitf.  flor,  Acac. ,    Cerasor.  nigr.  arui  unc.  ß. 
Colat.  adde  Pulv.  epilept.   March., 
Bezoard,  Senn.,    Antim,  diaphor,  ana  scr.  Q, 
Syrup,^  diaith,  dr,  ß. 

Diese  Ward   zwar   einigemal   wieder  weggebrocbea ,  so  dass, 
aber  immer  ein  Tbeil  davon  zurüekbiiifcb.     Kaebmittags^^  Hess  das 
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ErltveclMii  «war  nach«    mnd    der   Dtirclifkll  blieb    wef,^Sd   der 
nftchvtett  Nacht  ward  jedoeh  das  Kiiid  sehr  nnruhig,  das  £rbrecheB 
Nahm  SU,  uad  der  Durchfall  kam  wieder,  so  das«  eine  ipeschwCirig;« 
Materie  mit  vielem,    de»  Fleischwasser  jihalichen  Wasser  abgini^. 
Alle   diese   ZulHle'»  hielten    bis   zum   andern   T«g;e  fräh    an^ 
wo  man  den  Tod  fnrclitcte.    Der  Verfanse r  verschrieb ; 
Re.     Pulv,  hccoard.,    Senn,,    epitept,  ßfarch.-, 
uintim.  diaph.f    C.   C  ust.  ana  gr,  V, 
auf  zweimal  zu  nefimeu.     Hierauf  liessea   das  Erbrechen   und   der 
Durchfall  ganz  nach,   und  es  kehrte  das  vollkommene  Wohls eya 
zurück. 

5. 

Die  Frau  eines  SchuUehrers,  von  mittlerer  Stafur,  melancholisch- 
sanguinischen  Temperament!»,  34  Jahre  alt,  Mutter  mehrerer  Kinder, 
^  gebar,  nachdem  sie  einen  vollen  Tag  uuter  heftigen,  aber , falschen 
Wehen  zugebracht  hatte,  den  Tag  darauf  zwischen  9/nnd  16  tlhr^ 
ohne  grosse  Anstrengung ,  einen  schönen ,  ahi*r  schwächlichen 
Knaben,  wcffeher  nach  einem  Bade  in  mit  Wein  vermischtem 
Wasser  wieder  zu  Kräfteu  kam  und  die  Nacht  über  ruhig  schlief. 
Als  er  aber  am  «indem  Morgen  erwachte,  fand  man  ihn  viel 
schwächer,  und  im  Gesichte  und  am  ganzen  übrigen  Korper  blau. 
In  den  Windeln  entdeckte  man  vieles  geronnenes  Blut.  Man 
brachte  ihn  hierauf  in  ein  warmes  Bad,  worauf  er  sich  erholte. 
Er  ward  hierauf  getauft,  und  erhielt  dann,  um  das  Kindspeeh 
auszuführen,  süsses  Mandelöl  mit  Mannasjrrup  und  etwas  Wallrath 
mit  dem'' besten  Erfolge.  Am  ^(Weiten  Tage  nach  der  Geburt 
kehrten  aber  gegen  Abend  die  Schwache  und  blaue  Färbung  der 
Haut  nnd  die  Schwcrathniigkeit  mit  reichlichem  Biotabgange  durch 
Erbrechen  zurück,  nnd  bald  darauf  verschied  der  Knabe  ohne 
Gresehrei  und  Konvulsionen  ruhig.  Der  Verfasser  vermuthet^  dass 
das  Kind  durch  die  heftigen  falschen  Wehen  bei  der  Geburt  Gewalt 
gelitten  y  oder  dass  durch  das  zu  starke  Zusammenpressen  des 
Kopfes  bei  der  Geburt  ein  Btutgeföps  zerrissen,  und  sich  Blut  ans 
dem  Kopfe  in  die  Speiseröhre  ergossen  habe,  und  sodann  durch 
den  Stuhl  uud  Erbrechen  ausgeleert  worden  sey. 

6, 

Die^Frau  eines  Apothekers,  Mutter  mehrerer  Kinder,  von 
sanguinischem  Temperament,  26  Jahre  alt,  gebar  zwar  zur  rechten 
Zeit,  doch -unter  grössern  Schmerzen  als  bei  den  frühern  Nieder- 
künften «lud  langsam,  «inea  ^ut  gebildeten  und  bis  auf  das  etwas 
erschiirerte  Atbnen  adieiubar  geauaden  Knaben«     Er  «rJueil  bald 
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naeh  «ler  Geburt,  so  Folgte  des  gewöhnlichen  Gebraoch»,  MandelSl 
mit  Zucker,  um  das  Kindspech  auxznleercn,  worauf  durch  Er- 
brechen  und  den  Stuhl  eine  g^rosse  Menge  schwfirclichen  Schleims 
mit  YollkomnieneB]  Freiwerden  der  Respiration  abging.  Die  Mutter 
reichte  ihm  nsch  der  Taufe  die  Brust  und  gab  ihm  zugleich  mit 
dem  besten  Erfolge  Mehlbrei.  So  hatte  dss  Kind  36  Stunden  ge- 
sund durchlebt,  und  die  £IUrn  fürchteten  weiter  nichts  t7cbJes* 
Unerwartet  fing  es  an,  reines  Blut  auszubrechen,  was  sich  mehr- 
inals  wiedei  holte ,  so  dass  zusammen  an  yier  Unaen  verloren 
fingen.  Zun;leich  wurde  mehr  geronnenes  und  schwirsliches 
Blut  durch  den  Stuhlgang  ausgeleert.  Der  Erzähler  war  wegen 
der  Ursache  dieser  Blutfltlsse  der  Meinung,  das8~  durch  die  An- 
strengungen der  Mutter  bei  der  Geburt  die  Leber  gelitten  habe, 
und  sich  von  üir  aus  durch  die  Pfortader  Blut  in  den  Magen  ergossea 
habe.  Er  verordnete  Mandelöl  mit  Wallrath  alle  awei  Stunden 
ui  nehmen,  W4>rattf  kein  Blutabgang  mehr  erfolgte,  «nd  der 
Anfangs  mehr  als  aalurlicb  rothe  Knabe  nicht  allein  eine  gesende 
irische  Farbe  bekam  ,  aondera  auch  ven  der  gelbsuchtigea ,  de« 
Pfeugebornen  eignen  Färbung  der  Haut  verechnnt  blieb. 
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Beobaclituiigeii  über  die  Patliologie  und 
Therapie  der  Cliolera  iiiraiituni. 

Von 
Dr.  D.  F.  COrDlE  in  Pbiladeipbia  «). 


JLlie  vorzüglichsten  Symptome  der  Cholera  der  Kinder 
sind  Erbrechen  und  Pnrgiren,  die  entweder  zu  gleicher 
Zelt  vorkommen  oder  mit  einander  wechseln.  Bisweilen 
fangt  die  Krankheit  mit  einem  Durchfalle,  der  mehrere 
Tage  lang  anhält,  ohne  anderweitige  Symptome,  an, 
gewohnlich  stellt  sie  sich  aber  unter  heftigem  Erbrechen, 
Purgiren  und  mit  bedeutendem  Fieber  ein.  Der  Puls 
ist  schnell  und  klehi,  manchmal  aber  weich ;  das  Fieber 
hat   einen   remittirenden   Typus    und-  deutliche  Abend- 


*)  Aus  the  Pliiladelphia  Jouiual  of  tlie  medic^I  aod  pbysical 
scieoces.  New  Series.  Nro.  L  (Neue  Sammlung  auserlesener 
Abhandlungen  zum  Gebrauche  praktischer  Aerzte.  Bd.  XIV. 
Zweites  Slfick.    Leipzig.  1831.) 

Es  fragt  sich,  ob  die  hier  besprochene  Krankheit  dem^ 
neuen '  Kontinente  eigenthnn»lich  ist,  wie  man  gewöbntich 
annimmt;  vielmehr  scheint  sie  auch  in  einigen  Gegenden 
Deutschlands  in  heissen  Sommern  öfters  vorzukommen  und 
diess  namentlich  in  den  letzten  Jahren  der  Fall  gewesen 
EU  seyn.  Möglich,  dass  die  durch  Europa  verbreitet  gewesene 
cholerische  Disposition  ein  ursächliches  üflioment  dieser  Er- 
scheinung war.  Jedenfalls  wird  der  gegenwartige  Beitrag^ 
zur  näheren  Kenntniss  der  Krankheit  der  Beachtung  auch 
der  deutschen  Aerzte  nicht  unwerth  seyn.  CNachT>QPLArfö  — 
encyclopäd.  Wörterb.  der  praktischeu  Medizin  u.  s.  w.  über- 
setzt von  Kalisch.  Bd.  2.  8.  165  —  kommt  die  Krankheit 
auch  in  London  gar  nicht  selten  vof.)         ^  D.  H.: 
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exacerbationen.  Die  Zange  ist  biWeiicn  weisa  nnd 
belegt,  bisweilen  aber  trocken  und  glänzend.  Die  Aus- 
leerungen sind  dem  Ansehen  nach  verschieden,  zuweilen 
gr&niicb,  dünn,  wässerig  und  sehr  übelriechend; zuweilen 
schleimig  mit  kleinen  weisslichen  Schmitzein  untermischt 
und  grün  gestreift;  zuweilen  bestehen  sie  aus  einer 
geringen  Menge  einer  schäumigen  Flüssigkeit,  dann 
gehen  sie   in   grosser  <Menge   ab   und   sind    beinahe  so 

'helle  als  Wasser,  geuöhnlich  fehlt  ihnen  bei  völlig 
ausgebildeter  Krankheit  jede  Beimischung  von  Galle, 
tritt  dieselbe  mit  Heftigkeit  auf,  so  thellen  sich  die 
krankhaften  Kontraktionen  der^Gedärme  bald  den  Bauch- 

.muskeln  mit  und  gehen  von  diesen  auf  die  Muskeln 
der  Extremitäten  über.  Die  Krankheit  nimmt  schnell 
^n  Heftigkeit  zu ,  die  Lebenskräfte  sinken  schnell  und 
plötzlich,  eS;  tritt  eine  völlige  Erschöpfung  ein,  die 
Extremitäten  werden  kalt,  der  Kranke  ist  mit  kaltem 
Schweiss  bedeckt,  wird  häufig  ohnmächtig,  und  der 
Tod  tritt  oft  schon  in  Zeit  von  vier  und  zwanzig  Stunden 
ein.  In  der  Regel  verläuft  die  Krankheit  aber  nicht  so 
heftig.  In  den  ersten  Stadien  scheinen  die  Kranken 
viele  Schmerzen  zu  haben,  sie  ziehen  die  Beine  an  den 
Leib  und  bleiben  nie  ruhig  liegen.  Die  Haut,  besonders 
die  der  Extremitäten,  ist  kalt,  während  der  Kopf  sehr 
heiss  ist;  die  Gesichtszüge  sind  eingefallei!),  das  Gesicht 
ist  bleich  und  livid,  die  Augen  sind  eingesunken,  ohne 
Glanz  und  Feuer,  und  dieselben  stehen,  wenn  der  Kranke 
schläft,  halb  offen.  Der  Durst  ist  ungemein  heftig  und 
wird  immer  heftiger,  so  wie  die  Krankheit  überhand 
nimmt;  nur  kaltes  Wasser  scheint  dem  Kranken  zu 
schmecken,  das  aber  alsbald  wieder  ausgebrochen  wird. 
Der  Ki*ahke  magert  -täglich  mehr  und  mehr  ab;  alle 
Nahrungsmittel  sind  ihm  znwider,  und  er  nimmt  viel- 
leicht nur  einmal  die  Mutterbrust.  In  einigen -Fällen 
ist  die  Uuempfindlichkeit  so  gross,  dass  die  Augenlider 
nicht    einmal  geschlossen  werden  ,•  wenn    sich  Fliegen 
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auf  die  offetfen  Augpen  setzen.  Mafichmal  ist  ein  so 
bedeutendes  Kopfleiden  vorbanden ,  dass  die  Kranken 
deliriren. 

Wenn  der  Krankheit  nicht  durch  ein  Zfveckniässiges 
therapeutisches  und  diätetisches  Verfahren  Einhalt  ge- 
tkan  wird,  so  nehnfien  die  anfj^fuhrten  Symptome 
täglich  zu.  Die  Ausleerun^n  werden  dunkel  und  übel- 
riechend, reichlicher  und  häufiger;  der  Mftgen  verliert 
alle  Kraft  z«  verdauen ,  und  alle  genossene  Speisen 
werden  T^einabe  unverändert  wieder  ausgeleert  Der 
Dui-st  ist  nicht  zn  loschen ;  der  Mund  und  di6  Zunge 
werden  mit  Aphthen  bedeckt;  das  Gesicht  und  die  Fiisse 
sind  geschwollen  und  ödematos^  der  Unterleib  ist  von 
Luft  ausgedehnt;  die  Haut  ist  liiide  und  oh  von  unter 
der  Oberhaut  ergossenem  Blute  dunkel  gesprenkelt; 
der  Kranke  Itegt  in  einem  komatösen  Zustande,  mit 
lialb  offenen,  nach  oben  zu  gedrehten  Augen.  Wenige 
genesen  unter  den  genannten  Erscheinungen,  der  Tod 
kömmt  nach  und  nach  heran ,  und  demselben  gehen  oft 
Konvulsionen  voraus.  Die  Daner  und  die  Heftigkeit 
der  Krankheit  sind  sehr  verschieden ;  einige  Kranke 
genesen  nach  einigen  Tagen,  während  andere  Monate 
lang  darnieder  liegen,  so  abzehren,  dass  sie  Skeletten 
glichen,  und  doch  endlich  durch  ein  ^weckinässiges . 
Heilverfahren  wieder  hergestellt  werden.  Die  Mehrzahl 
dieser  letzteren-  Kranken  sterben,  aber  nach  Veiiaaf 
von  drei  bis  vier  Wochen,  nuinche  nachdem  sie  sechs 
oder  siebeii  Wochen  laug  oder  noch  länger  darnieder 
lagen. 

Bei  unseren  Uptersvcbungen  iiber  die  Pathologie 
der  Cholera  der  Kinder  müssen  wir  zuerst  das  Klima 
und  die  Jahrszeit ,  in  welcher  sie  erscheint ,  ins  Auge 
fassen.  Sie  ist  ausschliesslich  eine  den  heissen  Klimäten  *) 


*)  Dieser  Ausdruck   ist   nicht  im  strengsten  Shine  «i  nehmen  ; 
denn  aber  das  VorkoniDieii   der  Krmnklieit   in  den  metnilich 
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etgenflmmliehe  Krankheit,  kömmt  bei  unaiii  den  wärmaten 
'Monaten  des  Sommers  und'  Herbstes  '¥or,  und  die 
Häufigkeit  ihres  Yorkommem  und  ihre  Heftigkeit  steht 
immer  in  einem  gewissen  Verhältnisse  zu  der  Hitze  der 
Jahreszeit  9  und  sie  bort  stets  bei  dem  Eiotritt  der 
kältei'en  Witterung  auf.  Wir  dürfen  daher  wohl  an- 
nehmen, dass  die  Hitze  als  eine  der  Hauptursachen, 
die  zu  ihrer  Erzeugung  vvirken,  betrachtet  werden  muss» 
.Bei  einer  genaueren  Prüfung  der  Geschichte  werden 
wir  finden ,  dass  dieselbe  besonders  •  in  grossen  über- 
füllten Städten,  und  daselbst  besondeni  unter  den  Kindern 
der  Armen,  wetebe  die  engen  und  beschrankten  Strassen 
find  Gänge  bewohnen,  die  schlecht  genährt  sind|  und 
auf  deren  Reinlichkeit  wenig  geachtet  wird,  vorkömmt; 
während  man  dieselbe  selten  ^auf  dem  platten  Lande, 
ausgenommen  in  der  Kahe  von  Sümpfen ,  oder  in 
niedrigen,  feuchten  und  ungesunden  Gegenden  über- 
haupt beobachtet. 

.  Wir  finden  ferner,  dass  die  Krankheit,  hinsiehtlich 
Ihrer  entfernten  Ursachen,  in  einer  genauen  Verbindung 
mit  den  übrigen  Herbstkrankhditen  unseres  Vaterlandes 
steht,  lind  in  jeder  Hinsicht  unter  denselben  Umständen 
wie  diese,  erscheint,  was  Um  so  deutlicher  wird,  Indem 
die  ^Cholera  ger^e  in  solchen  Gegenden  und  zu  solchen 
jTahrszelten,  welche  sich  durch  die  Häufigkeit  des  Vor« 
kononnens  der  Herbstfieber  auszeichnen,  eine  grosse  An-* 
zahl  von  Kindern  dahin  rafif^ 


bei9»en  KTimaten,  deren  Grenzer  der  (Ireissigste  Grad  der  breite 
1biM«t9  ««t  gerade  wenige  bekannt.  Vlelinelkr  wissen  wir,  dass 
die  Krankfaeit  vojrjnigswe»ie  in  den  «ordaaierikacu6cii«ir  Frei« 
Staaten,  naoHsutlieh  ia  Pensylvaniea,  Ohii»,  Maryland^  Vir^ 
^inien,  Kentucky,  Carolina,  Alabama,  Missisippi  nnd  Louisiana 
vorkommt,  die  mit  Ausnahme  eines  kleinen  Thciles  des  letzt* 
genannten  Staates  sämmtlich  diesseits  des  30^  n.  Br.  liegen, 
ün4  «um  Tbeil  wh  bis  zum  42*^  erstrecken. 
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Ich  glaube  dessbalb,  dass  die  Kraokbett  eine  blosse 
Varietät  .des  bei  lins  voi'konimenden  Gallenfiebers  ist, 
i^elcbe  ihre  ganze  Kraft  auf  den  Darmkanal  ausübt. 
RusH,  MCller  und  die  besten  praktischen  Aerzte  haben 
eiu"^  ähnliche  Ansicht  von  dem  Wesen  derselben  gehegt. 

Die  Tliatsache,  dass  die  Cliolera  der  Kinder 
Ihr  Entstehen  einer  zn  grossen  Hitee  der  Luft  und 
einer  übrigens  schlechten  Beschaffenheit  derselben 
verdanke , '  ist  so  allg-emein  angenommen ,  dass  ich  es 
.  für  unnöthig  halte,  diese  Meinung  noch  durch  Beispiele 
SU  unterstützen.  In  den  Monaten  Juli  und  August  pflegt 
die  Krankheit  beisonders  häufig  in  Philadelphia  zu- 
herrschen.  Es  kommen  aber  auch  Fälle  derselben  im 
Juni  und  September  vor,  je  nachdem  die  helsse  Witterung 
früher  eintritt  oder  länger  anhält. 

Sie  befällt  Kinder,  die  erst  eigige  Wochen  alt 
sind,  am  häufigsten^  aber  solche  zwischen  dem  fünften 
und  zwanzigsten  Monate.  Dem  zweiten  Lebenssommer 
wird  schon. immer  von  den  Eltern  mit  Angst  entgegen 
gesehen,  und  wenn  ein  Kind  diesen  überlebt,  so  hält 
man  dafür,  dass  «s  die  gefährlichste  Z^it  dei*  ^Kindheit 
zurückgelegt  habe« 

Die  grosse  Yascularität  der  Haut,  der  grössere 
Grad  der  Irritabilität  derselben  in  der  genannten  Lebens- 
zeit, die  Wichtigkeit  der  Funktionen  des  Hautorgans 
für  den  gesunden  Zustand  des  Systems  und  die  genaue 
Verbindung,  welche  zwischen  demselben  und  den  iimerea 
Eiogeweiden  vorhanden  ist,  so  dass  Einflüsse,  welche 
auf  jenes  einwirken,  schnell  auf  diese  übergetragen 
werden,  machen  da;s  Kind  besonders  für  Krankheiten 
empfanglich,  die  von  irgend  einer  Ursache,  welche  die 
Funktionen  der  Haut  stört,  entstehen.  Man  muss 
gleichfalls  bedeiiken,  dass  der  Darmkanal  in  diesem 
Lebensalter,  in  Folge  des  Zahngeschäfts,  besonders 
reizbar  Ist,  und  dass  er  daher  schon  zu  Krankheiten 
prädisponirt,   die  aus  irgend  einer  Ursache  entstehen, 
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welche  das  Glelcligewiclit  der  Cirkuktlon  zu  stören 
vermcig  und  eine  übermässige  Metige  Ton  Blut  In  die 
Gefasse  desselben  treibt. 

Durch  die  bestäiidige  Einwirkung  einer  übermässigen 
Hitze,  besonders  wenn  die  Luft  noch  von  irgend  einer 
Ursache    verdorben    oder  mit    miasmatischen    Dunsten 
überladeil  ist,  wird  eine  Schwäche  In  den  flautgcfassen 
erregt,    die    dann    nicht   mehr   die   gewöhnliche  Menge 
von  Blut   aufnehmen.    Die  Folge  Ist,    dass   die   Haut- 
ausdünstung   schwächer   und    endlich   gan«   aufgehoben 
wird,    während  das  Hlnt,    w*elclies  von  der  Oberfläche 
zift'ückged rängt  ist,  sich  nach  und  nach  in  den  Cenfral- 
ästen    ansammelt.  '  Die  Haut   verliert   daher  Ihr  natur- 
liches Ansehen,   wird  bleich  und  trocken,  und  Ist  rauh 
anzufühlen.     Die  Extremitäten  und  äusseren  Tbeile  de« 
Körpers  schrumpfen  zusammen  und  sinken  ein,  was  so- 
wohl wegen  des  Mangels  der  gewöhnlich  zn  Ihnen  hin- 
strömenden  Flüssigkeiten,    als   wegen    der  Minderung 
oder  Äufliebung  der  Ernährung  derselben  ci  folgen  mag. 
Die  Extremitäten  werden  kalt,  und  zu  Zeiten  von  mehr 
oder    mfuder    heftigen    Krämpfen    ergriffen.     Auf  der 
andern  Seite  werden   die  Gefasse  der   Innerlichen  Ein- 
gew^eide,   besonders  aber  der  des  Unterleibes,    welche 
schon  in  Folge  der  Wirkung  der  entfernten  Ursache  In 
einen  Schwächezustand   versetzt   sind,    durch    den  An- 
drang   des   Bluts    krankhaft    ausgedehnt;    die   Inneren 
Häute  des  Magens  und^er  Eingeweide  werden  in  einen 
hohen   Reizzustand   versetzt,    in   dessen  Folge  die  Se* 
kretionen  derselben  in  quantitativer  Hlnsiclit  bedeutend 
gemehrt,     in'  qualitativer   Hinsicht    aber    umgeändert 
werden ;   die   benachbarten  Organe  theilen  diesen  Reiz- 
zustand,  und  wenn  er  auf  die  Leber,    die  sich  bereits 
in   einem   angeschwollenen  Zustande   befindet,    überge- 
tragen wird,    so  w^crden  die  Funktionen   derselben  ge- 
stört,  und    ihr6   gewöhnliche   Sekretion   entweder   aaf- 
gehoben    oder  *  verdorben.  '  Der  Magen   und  Darmkahal 
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werden  in  Folge  des  g^ereizten  Znstandeft,  in  welcliem 
sie  sich  befinden,  dnrcli  die  in  ilireo  Bohlen  sich  an- 
häufenden 4'eizenden  Schädlichkeiten,  oder  durch  die* 
welche  aus  den  benachbarten  Organen  in  sie  ergossen 
werden,  zn  einer  noch  jstarkeren  und  unregelmässfgeren 
Thätigkeit  angeregt.  < 

Dass  in  dieser  Krankheit  die  Stuhlansleernngen 
scharfer  nnd  reizender,  als  im  gesunden  Zustande, 
sind,  tami  wohl  nicht  gelängnet  werden. 

In  vielen  Fällen  findet  man,  dass  diese  Ausleerungen 
eine  Reizung  und  Exkoriatlonen  am  After  und  den 
Schaamtheilen  erregen.  Dass  sie  aber  von  ihrem  nattir- 
liehen  Zustande  abw.eichen,  ergfebt  sich  schon  aus  der 
Konsistenz,  der  Farbe  und  dem  Gerüche  derselben,  und 
erhellt  schon  hieraus,  dass  sie  eine  Quelle  der  Reizung 
ffir  die  bereits  im  gereizten  Zustande  sich  befindenden 
Haute  des  Darmkanals  werden,  und  daher  die  erregende 
Ursache  der  hervorstechenden  Symptome  der  Krankheit 
abgebeii  müssen. 

Man  nahm  frither  an,  dass  die  Krankheit  bloss 
durch  einen  reichlichen  Erguss  von  Galle  in  den  Magen 
und  Darmkanal  erregt  werde,  und  dass  diese  Mehrung 
der  Galle  in  Folge  der  heissen  Witterung',  welche  die 
Leber  zu  einer  grösseren  Sekretion  anrege,  entstehen. 
Diese  Mehrung  der  Galle,,  meinte  man,  bringe  unge» 
.  wöhnlfche  Anstrengungen  der  Natur  zu  ihrer  Fort» 
Schaffung  hefvor.  .  Diese  Ansicht  wird  schon  dadurch 
völlig  widerlegt,  dass  man  in  den  ersten  Stadien  der 
Krankheit  durchaus  keine  Galle  in  den  Ausleerungen, 
die  theils  ausgebrochen  werden ,  thells  mit  den  Stuhle 
gangen  abgehen,  vorfindet,  und  dass  galligte  Stuhl- 
gänge vielmehr  als  ein  günstiges  Symptom  betrachtet 
werden  können.  Diese  Thatsachen  und  die  guten 
Wirkungen,  welche  Mittel,  die  auf  das  Lebersyst^m  ein- 
wirken, haben,  zeigen  aber  deutlich  an,  dass  die  natür- 
lichen Funktionen  desselben  aufgehoben  oder  zerstört  sind. 
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Die  hier  mirgetheilte  Theorie  über  Alt  Wirkongmit 
der  Ursachen  sur  ErzcugUDg  der  Cholera  der  Kfmler 
mag  nun  gegründet  befunden  werden  oder  nicht,  so  wird 
doch  Jeder,  der  die  Natur  und /das  Auftreten  der 
Symptome  derselben  aufmerksam  beobachtete,  gesteben, 
dass  wir  die  deutlichsten  Beweise  von  einer  Aufbebonff 
des  Gleicligewichts  der  Cirkulation  auf  der  Oberfläche 
und  in  den  Centralorgauen  haben,  und  dass  eine  Ueber- 
füllung  der  Eingeweide  des  Unterleibes,  dieselbe 'mag 
nun  auch  entstefheo,  wie  sie  will,  yorhanden  ist^  Kefne 
andere  Hypcrthese  erklärt  die  Blässe,  die  geminderte 
Wärme  und  den  Torpor  der  Haut,  das  scboelle  Zu- 
sammenschrumpfen  und  Abmagern  der  Extremitäten,  so 
wie  das  Ueberhandnehmen  der  dünnflüssigen  und  beinahe 
wässerigen  IStuhlgänge. 

Die  wenigen  Leichenöffnungen  bestätigen  diese 
pathologische  Ansicht.  Man  findet  die  Gefasse  der 
Leber,  des  Magens  und  der  Gedärme  mit  Bhit  über- 
füllt; auf  der  inneren  Haut  der  letzteren  findet  man 
bisweilen  Spürender  Entzündung,  und  in  einigen  Fällen, 
in  welchen  die  Krankheit  einige  Zeit  gedauert  hatte, 
ehe  sie  tödtlich  wurde,  fand  man  eine  Ulceration  und 
selbst  eine  völlige  Abtrennung  der  Schleimhaut  de« 
Magens  und  Darmkanals.  Die  genauen  Schildeinngen 
der  Cholera  Ostindiens,  welche  wahrscheinlich  dieselbe 
Krankheit  als  die  Cholera  der  Kinder  ist^  und  sich 
nur  durch  die  grössere  Heftigkeit  der  Symptome  und 
dadurch  unterscheidet,  dass  sie  Erwachsene  und  Kinder  . 
befällt,  dienen  ebenfalls  zum  Beweise  der  Richtigkeit 
dieser  Ansichten.  Die  Symptome  dieser  Krankheit,  so 
wie  die  Erscheinungen  bei  den  Leichenöffunngen,  zefgeo 
nur  zu  deutlich  einen  Rücktritt  der  Säfte  von  der  Ober- 
fläche nach  den  Centralorgauen  und  eine  UeberfüUung 
der  Eingew^eide,  besonders  der  Leber  und  des  Magens,  an,. 

Ehe  ich  diesen  Gegenstand   verlasse ,   bemerke  ich 
nur  noch^    d^ss   Avir  nicht  zweifeln   dürfen ,    dass   die,  . 
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Cholera  der  Kinder,  nachdem  durch  die  Hitze  die 
Anlao^e  zu  derselben  hervorgebracht  ist,,  durch  den 
reichliclien  Genuss  des  Obstes  oder  anderer  reizender 
Speisen  oder  schwer  verdaulicher  Nahrungsmittel  hcr-i 
vorgerufen  werden  liönne ,  und  dass  es  daher  sehr 
wichtig  ist,  auf  die  Diät  der  Kinder  zu  achten. 

.  *  Die  Gegenwart  von  Würmern  im  Darmlianale  kann 
gelegentlich  auch  ei^ne  erregende  Ursache  der  Cholera 
werden.  Ich  bemerke  aber  nochmals;  dass  diese,  so 
wie  die  eben  genannten  Schädlichkeiten,  nur  als  er-, 
regende  Ursachen  betrachtet  werden  können,  und  nie- 
mals ohne  die  gleichzeitige  Mitwirkung  der  entfernten 
Ursachen,  der  Hitze  und  der  verdorbenen  Luft,  die 
Cholera,  hervorrufen  werden.  Wenn  diese  Behauptung 
nicht  gegründet  wäre,  so  würden  wir  die  Krankheit  zu 
allen  Jahreszeiten,  in  allen  Weltgegenden  und  unter 
allen  Verhältnissen  beobachten. 

Behandlung. 
Entfernung  auf  das  Land.  —  Indem  ich  zu 
d€|r  Behandlung  der  Cholera  übergehe,  so  bemerke  ich 
zuvörderst,  dass  man  auf  eine  radikale  Heilung  nicjit 
wird  zählen  können ,  sobald  der  Krapke  dem  Einflüsse 
der  Ursachen,  welche  die  Krankheit  erzeugten,  aus- 
gesetzt bleibt.  Wir  müssen  daher  vor  allen  Dingen 
dafiir  sorgen,  dass  derselbe  aus  den  engen  und  dumpfen 
Strassen  der  Stadt  in  eine  gesnnde  Gegend  auf  dem 
Lande  gebracht  werde ,  um  hier  die  wohlthätigen  Ein- 
wirkungen einer  reineren  und  kiihleren  Luft  zu  ge- 
niessen.  Durch  einen  solchen  Wechsel  gelingt  es  oft . 
schon  allein,  wenn  die  Krankheit  neueren  Ursprungs 
ist,  derselben  Einhalt  zu  thun.und  die  Kranken , bald 
wieder  herzustellen.  »Es  ist  wirklich  erfreulich  zu 
sehen,  sagt  Rush,  wie  die  kleinen  Kranken  wieder  auf- 
zuleben beginnen,  sobald  sle^  der  schlechten  Luft  der 
Städte  entronnen,  die  reine  Landluft  zu  athmen  be- 
ginnen. ^< 
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Ungliicklicherweise  lal»t  sieh,  abcfr  «in  soleher 
Wechsel  nicht  immer  bewerlüstelligen ,  denn  eitt  grosser 
Theil  von  .Menschen  lebt  unter  Umstanden,  i?elehe 
denselben  nicht  zulassen.  In  solchen'  Fällen  lisst  sich 
aber  doch  Manches  fiir  den  Kranken  thun,  was  die 
Oertlichkeit  jseii^er  Wohnung  und  andere  Verhältnisse 
erlauben.  So  soll  man  den  Kranken  In  das  grdsste 
und  luftigste  Zimmer  des  Hauses,  das,  wenn  es  angebt, 
in  dem.  zweiten  Stocke  belegen  seyn  mnss,.  bringen. 
Man  muss  das  Zimtner  gegen  die  Sonne  scb&tzen  ond 
beständig  luftig  halten.  Dabei  trage  man  fiir  die  grdsattf 
Reinlichkeit  Sorge,  und  dieses  zwar  nicht  bloss  In 
Hinsicht  auf  das  Zimmer,  sondern  auch  in  Htnsieltf 
auf  die  Person  und  Kleidung  des  Kranken.  Diese 
letztere  soll  so  beschaffen  seyn,  dass  sie  den  Kranken 
nicht  zu  sehr  erhitzt ,  ihn  aber  sogleich  gegen  jeden 
TemperatuMvechserschutzt 

Bei  schöner  Witterung  muss  man  das  kranke  Kind 
häufig  in  der  Kuhle  des  Tages  in  die  freie  Luft 
bringen ,  und  diess  zwar  in  die  gesundeste  Gegend  der 
Nachbarschaft.  Sollten  es  die  Umstände  erlauben,  s« 
wir4  ein  öfteres  Ausfahren  In  einem  offnen  Wagen 
gewiss  redrt?.wohlthätig  Wirken.  Ein  sorgföltlges  Aebtea 
auf  die  Diät  des  Kindes,  nach  den  später  mitzntbeilendea 
Regeln ,  darf  ferner  durchaus  nicht  aus  der  Acht  ge- 
lassen werden.  Auf  keine  Krankheit  passt  der  Ans- 
sprach  des  Hippocrates  :  „  op^ei  -  non  moth  se  i/^um  ex^ 
hibere,  quae  oportet ,  facuniem,  sei  etiam  aegrum  et  praesMes. 
et  extemaS^  wohl  mehr,  als  gerade  'nuf  diese. .  Es  reicht 
nicht  bloss  hin ,  dass  der  Arzt  seine  Schuldigkeit  thut, 
sondern  die  Umgebung  4es  Kranken  ntuss  ebenfalls  die 
ihrige  heob&cjiten,  und  man  muss  alle^dem  Kranken, 
günstige  Umstände  benutzen. 

Die  Hauptindikationen  in  Behandlung  der 
Cholera  der  Kinder  sind  folgende:  1^  das  Erbi-echeii 
ztt  stillen;    2)  eine  gesundere  Sekretion  der  Leber  ztt; 

Analekten.  FL  '  ® 
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errefi^n ;  S )  da«  Bbt  aus  ien  BVerfulUeii  EingeWeiden 
tm  entfcmcn  and  so  eine  gfeldimSssIg^ere  Verthelliing" 
der  Blutinasse  sn  befördern;  4)  den  Magen  und  d!e 
Oedame  zu  starken  und  so  dem  ganzen  Systeme  mehr 
Tonas' SU  flehen» 

Breek  m i  t te I.  —  Die  meisten  ScIirif^Ktetler  rathen, 
dl«  Behandlnng  der  Cholera  ier  Kinder  mit  einem 
«Brechmittel  anzufiaigen.  Ich  halte  dasselbe  aber  nicht 
jttei«  fiir  turafits,  sondern  sogar  für  gefährlich.  Ich 
luAe  namllcti  Immer  gefunden,  dass  In  den  Fällen, 
iä  welchen  man  efo  'Brechmittel  gegeben  hatte,  die 
konvulsivische  nnd  heftige  Tliatigkelt  des  Magens  jeder* 
zeit  bedeutend  gemehrt  wurde,  und  Ich  glaube  auch, 
dass  die  sehwachende  Wirkung  desselben  seiion  allein 
nachthellige  Folgen  hatte.  Sollte  man  es  nöthig  er- 
achten, der  Katur  zn  Hülfe  zu  kommen,  um  schädliche 
Massen  aus  dem  Magen  zu  entfernen,  so*  wird  man 
dieses  leltbt  4«rcll  den  Genuss  sdiwacher' verdünnender 
fietränke,  wie  z.  B.  eines  schwachen  Kanilllentheesj 
des  warinen  Wassers  u.  s.  f.  erreichen  können,  ohne 
es  ttdth^  SU  haben,  zu  einem  wenigstens  zweifelhaften 
Mittel  zu  greifen.  Ich  pflege  jederzeit  die  grosse 
Reizbarkelt  des  Magens  zuerst  zu  stillen,  denn  so 
lange  da«  Würgen  nnd  Erbrechen  nicht  beseitigt  worden. 
Ist,  so  lassen  sich  keine  Mittel,  die  auf  den  Darm- 
kanal einwirken  ,  in  Anwendung  ziehen.  Man  kan^  In 
dieser  Hinsicht  die  gewöhnlichen,  das  Brechen  stillenden 
Mittel,  mit  Ausnahme  des  Opiums,  anwenden,  wie  z.  B. 
gleiche  Theile  von  Milch  und  Kalkwasser,  Theeloflfel- 
welse  gegeben,  ein  kaltes  Infusum  der  frischen  Blätter 
der  Kransemünze,  oder  auch  ein  Getjrank,  das  sich  in 
der  Cholera  Erwachsener  sehr  nützlich  bewiesen  hat, 
nämlich  das  aus  geröstetem  Brode  bereitete  Brodwasser. 
In  manchen  Fällen  bringt  ein  aus  den  frischen  Blättern 
der  Mnnze  bereiteter  helsser  Breiumschlag,  der  so 
wftrm,-  als  es  der  Kranke  vertragen  kann,    über   die 
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lVIageiigeg;end  gelegt  ivird ,  grossen  Ntitzen.  Dasjenige 
Mittel ,  ^veklies  ich  aber  am  nijtzliclisten  befinden 
babe,  tiücl  welche»  in  allen  Fälle»,  in  welchen  es  ge- 
braucht wurde,  recht  schnell  die  krankhafte  Tbätigkett 
des  Magens  beseftjgte,  Ist  der  Terpcntlnspiritus ,  In 
Gaben  von  zehn  bis  zu  dreissig  Tropfen,  drei  bis  vier- 
mal taglich  gereicht.  Die  heilsamen  Wirkungen  dieses 
Mitti^ls  beschränken  sich  nicht  allein  auf  den  Magen^ 
sondern  breiten  sich  auch  auf  den  Darmkanal  ans, 
verbessern  die  krankhaften  Sekretionen  desselben,  beben 
die  Neigung  zu  schriierzhaften  und  kolikartigen  Aus^ 
leerungen,  und  Erzeugen  iiberhaupt  eine  Neigung  zu 
einer  gesunderen  Thätigkeit.  Man  soll  daher  den  Ge^ 
brauch  desselben  auch  daim  noch  fortsetzen,  wenn  das 
Erbrechen  sich  bereit»  gelegt  hat,  und  es  wird  sich, 
im  Verlaufe  der  Krankheit  zu  Zelten  gereicht,  stets 
nützlich  erweisen.  Wenn  die  so  eben  genannten  Mitteln 
das  Erbrechen  nicht  heben  sollten,  so  wird  ein  auC 
den  -Magen  gelegtes  lilasenpQaster  oder  Senfpflaster 
gewiss  wirksam  seyii.  Unter  gewissen  Umstanden ,  die. 
ich  aber  noch  näher  angeben  werde,  darf  man  die 
Anwendung  der  Blasenpflaster  nicht  unterlassen. 

Opium,  adstringirende  Mittel  n.  ,s.  f*  — . 
Manche  Aerzte ,  und  unter  diesen  besonders  Dr.  Russ> 
wollen ,  dass  man,  sobald  der  Magen  bernhigt  ist,  oder 
auch  noch  früher,  das  Laudanum  allein  oder  aber  In 
Verbindung  mit  dem  kreideartigen  Julep  *)  nnd  mit: 
adstringirenden  Mitteln  anwenden  soll. .  Dnreb  dieses 
nachtheilige  Verfahren  sind  gewiss  manche  Kinder  auf- 
geopfert worden.  Manche  Aerzte  haben  überhaupt^  die 
Gewohnheit,  in  Krankheiten,  die  in  gemehrten  Aus- 
leerungen   aus    dem  Darmkanale  bestehen,    sofort -zu 


*)  Vermuthlich  die  Mistura  Creiae  der  Londoner  und  Dubliner 
Pharmakopoe,  eine  Mischung  von  Kreide,  Zutket,  AfAbischem 
Guiomi  und. Wasser.  D.  H. 
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'^em  Gebrauche  adstriofprender  Mittel  «nd  des  OpioMS 
ZB  g^ifen.  Zu  einer  Zeit  war  dieses  Verfahren  sc^r 
in  der  Ruhr  sehr  gebränchlich ,  doch  sollten  wir  Inner 
erwägen^  ob  wir,  indem  wir  einige  der  TorzüglichsteB 
Symptome  der  Krankheit  beseitigen,  nicht  einen  andereii 
eben  so  gefährlichen  Feinde  die  Thore  offnem  Idi 
weiss  recht  wolil,  dass  geliörige  Gaben  des  Opitims 
nnter  gewissen  Umständen  und  in  gewissen  Stadien  der 
Krankheit  augezeigt  sind ;  giebt  man  dasselbe  aber  In 
Tollen  Dosen  ubd  zu  Anfange  der  Krankheit)  so  erfolgt 
nur  eine  kurze  und  täuschende  Unterbrechung  der  krank- 
haften Tbätigkeit  des  Darmkanals.  Abgesehen  davon, 
dass  diese  Mittel  einen  nachtheiligen  Einfluss  haben, 
wenn  sie  zu  früh  die  Ausleerungen  des  Darmkanals 
stopfen,  so  steht  der  Anwendung  derselben  vor  dem 
Gebrauche  ausleerender  Mittel  noch  ein  anderer  wichtiger 
Grund  entgegen.  In  den  akufen  Stadien  der  C%olera 
der  Kinder  ist  eine  besondere  Neigung  zu  Himkrank- 
'heiten  vorhanden,  die  Reizang  breitet  sich  friiher  oder 
später  von  den  Gedärmen  auf  das  Gehirn  ans,  und  es 
entstehen  Delirien ,  Stupor  u.  s.  f.  —  Es  ist  durchaus 
nichts  Ungewöhnliches,  dass  die  Krankheit,  wenn  sie 
vemaeUässigt  oder  schlecht  behandelt  wurde,  in  — 
Jlydmceplalus  iibergebt.  Alles,  was  den  Blutandrang 
zum  Gehirn  beiordert,  jduss  daher  schädlich  wirken. 
Das  Opium  und  seine  Präparate  besitzen  diese  Eigen- 
schaft und  sind  daher  In  dieser  Hinsicht  allein  schon 
gefahrlich. 

CalomeL  —  Anstatt  Opiate  zu  gebrauchen  oder 
die  Darmausleerungf^n  darcb  adstrlngirende  Mittel  zu 
stopfen,  bin  leb  gaaz  der  Meinung^  des  Dr.  Cookk, 
dass  es  fiir  den  Kranken  am  heilsamsten  ist,  dafnr  zu^ 
sorgen,  dass  derselbe  auhaUtend  die  dunkelgefärbten 
Massen  ausleere,  worauf  man  besonders  in  allen  Herbat- 
krankheiten zu  achten  hat.  Sobald  ich  daher  den  Magen 
durch  die   eben   genannten  Mittel  beruhigt   habe,    so 
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Hpelie  idi  das  Calomel  entweder  altein,  oder  in  Ver- 
bind ui^  mit  Magnesia  oder  Rhabarber,  und  lasse  diese 
Mittel  so  lange  fortsetzen/  bis  dass  naturlicbe  Ans- 
leertingen  erftrigen. 

Das  Caiomei  passt  in  dieser  Kranlibeit  besonders 
desabalb,   weil  schon  l^leine  Gaben   desselben  die  ge- 
wünschte Wiiiung  hervorbringen  können,  well  es  ohne 
Geschsiiack  ist,  keine  Uebelkeit  erregt  (?),  und  in  dem 
Magen   bleiben  wird,    wenn    alle   übrige  Purgflrmittel 
«msgebfochen ^werden.     Ferner  pasat  es,  weil  es  eine 
npeeifike  und  kräftige  Einwirkung  auf  die. Leber  aus&bf^ 
die  Gefisse  derselben  entleert  und  sie  zu  einei^  kraftigen 
Thällgkeit  anregt;   es  verbessert  ferner  die  krankhafte 
Thatigkeit  des  Oarmkanals ,  greift  daher  die  Krankheit 
b.ei  der  Wurzel   an    und   übt  einen  heilsamen  Einfluss 
nuf  das  System  selbst  aus,   der  durch    kein  anderes 
Mittel  in  dem  Grade  und  so  sicher  erlangt  wird.    Dem 
verstorbenen  Dn  C.  Müller   zu    New- York  verdanken 
vtii  es ,  ^ss  wir  auf  diesem  Mittel  in  der  Cholera  auf- 
H^rksam   gemacht  wurden.     Er  sagt  nämlich  in  seiner 
^Bemerkung  über  dl,e  galligte  Diarrhöe  der 
.Kifider,'^   dass,  >»so  lange  der  Zustand  deis  Magens 
und  der  Gedärme  Ausleerungen  erheischt,  es  am  besten 
ist,  das.  C«}omel  in  zweckmässigen  Gaben  zu  reichen« 
$0  lange  Ausleerungen  nöthig   sind,    wird  sich  dieses 
,Mitti^l,  allein  gegeben,  als  ein  wirksames  und  sicheres 
Mittel  erwelsen.*V 

»Die  gewöhnliehe  Hellart,  bemerkt  Müller  weiter, 
scheint  nur  palliativ  zu  seyn,  und  ihre  Wirkungen  sfnd 
v^rübeigei^end ,  während  inan  durch  den  Gebrauch  des 
Calomek  die  Krankheit  gründlich  angreift,  sie  minder 
bösartig  inacht  und  sofort  eine  radikale  Heilung  be- 
wirkt<< 

Mü;.ler  gab  das  Calomel  zu  einem  achtel  bis 
ganzen  Gran  alle  zwei,  vier  bis  sechs  Stunden.  In 
vielen   Fällen  fand  ich,    dass   grössere  Gaben  nöthig 
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xvareiiji.  während^  icU  ea  in-  avderen  fAr  £>¥«c^aiäifl^%* 
hielt,  sio  za  vercingem.  Da^  Alter  de«  Krjisken  uad 
die  Umstände  jedes  cinzelae»  Falb  können  hierüber 
nur  das  Nötliige  bestimmen.  Ich  weiss  es  sehr  wähl,., 
dass  viele  Aerzte  ein  grosses  Vorurtheil  uod  eine  flösse 
Scheu  gegen  den  Gebrauch  der  Purgirmittej  9  und  be- 
sonders des  Ca}omeIs»  in  der  Cholera  der  Kinder  babe% 
die  abc^r  abzunehmen  seheinet.  So  fagte  Cu&kijc;  >»Ich 
Iiopnte  es  ntjb  vor  oUr  sejibst  >erant>tQrlen>  Versiicb^  mit 
einem  Mit;te\  in  einer  Kr«i^Mi^it  ^a  maehen  ^  10  welc)>er 
eine  Mehrung^  der  Schwächie  ßo  aehir  w  furcbten  U^^  mit 
^inem  IMittel,.  di^ssen  direkte  Wirkung  eine  Mel^r^iig  der 
bereits  vi  reichlk^ben  Ausleerungen  und  Minderui^  dec 
bereits  s^hr  mitgenommenen  Kräfte  des^  KvUnken  ist/^ 

Die  Erfahrung  .bat  it^essen  gelehrt  >  dass  scdphe 
Befürchtungen  durcjb^us  grqpdlos  aind^und  das3Mfäbxend: 
das  Opium,  der  gewürzte  Weingeist,  und  die.  ganze 
B.eihe  adstrii^girej^der  und  reizender  Mittel,  'die  maa 
angepriesen  hat^  die  Symptome,  weUbe.ibre  An-p 
Wendung  zu  fordern  scheinen,  nur  pftehren,  da§  CaU>mel^ 
ie  passenden  Gaben  das  beste  IMlitteJ  ist,  welqlie^.  das, 
S)d^tem  aiiisi  feinem  Totp^r  erweckt  und  sich  .»•». 
diesem  ^rupde  als  .daa^  beste.  ReizmUtel,  welche^  Miirz 
in. diesem*  Kran>kkeit. anwenden  känneja^  bewei:$t^    ^ 

Uei^r  Pr,  Cvapmai^  hat  jwhin  meinen  Yorlesungenr 
dahin  ausgesprochen,  dass  man  in  der  Cholera^  der 
Kinder  zu  viel  purgiren  lasse,  hat  aber  durchaus  nicli^ 
angerührt^  his  zu  i^ielchem  Grade  mm  die  PiirglrnUitel 
gebrauchen  koAne,  .  Aus  eigner  und  aperer  Erfajioroug 
urtheile  ich  aber  ga^z  verschieden  und  glajube ,  daÄ 
n^^n  ^\k  wenig  habe  purgiren  lassen« .  Bei  der  Aü^^ 
Wendung  jedes  Motels  in  irgend  einec  Krankheit  mite* 
man  immer  einen  bestimmten  Zweck  vor  Augen  h^ken^ 
lind  man  rauss,  bis  dieser  erreicht  tet,  das^  Mittel, 
welclijes  ihn  erreichen  kann  >  mit  Ausdauer  .gebra«e)lreii, 
wie  das  Calonlel,   in    der  Absichi:  galligte  Stuldauü-.- 
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leerttitg;««  zu  erregirn ,  vtid  eke  dieser  Zweck  erreldit 
üst,  dArfen  Wir  nkht  t;laiiben,  ifun  wir  du»  Mittel  z« 
lange  gebraucht  haben.  SobaM  eine  reichliche  galligte 
Stuhlans^leenrog  erregt  fst^  mindcrs '  sich  alle  Krank- 
helt8er8ebeinongen>;   die   kleinen   Kranken  werden  ne« 

'  k»elebl^  llire  Haut  wird  feiieltt  u^id  gleieiim&ssig  wamiy 
uitd  die  reizenden  Stahlgange  werdeii  bedeutend  ge- 
»ludert. 

Um  diese  günstigen  Ersckeinwigeti  IndesseB  dauernd 
zu  maciien,  niuss  iftaa  das  Mittd  anbaltead  fortsetzen, 
döeh  kann  man^  sohoM  sich  das  Ausseha  der  Stuhl- 
ausleerangeit  verändert,  itiH  Cakmel  fii  klelileren  Gaben 
oder  iiber  seltener  relclien. 

'Nacitdem  mmä  durch  das  Calofliel  de»  Damkanri 
gth&üg  ausgeleert  hat,  sott  man,  nach  de»  Ratite  den^ 
Vht.  BuftGON,  das  Pulver  der  Wansef  der  Juk^  iiAensv, 

.  In  Gaben  von  sechs  Ma  acht  Gran,  mit  Irgend  einem 
aromatischen.  Mittel,  oder  aber  eine  Abkochnnn;  van 
zwei^  Drachmen  der  Wtirsel  auf  awotf  Unzen  Mllcli, 
von'  der  man  awel  Ms  dreimal  täglich'  eine  Unae  giebt,* 
anwenden.  Diesd  Abkochung  wirkt  niehf  Mos  als  eine 
geHade  Purganz,  sondern  bringt  audi  eine  grSssere 
Thfttigkeie  der  Haut  hervor*  Die  Aerztb  der  sndltchen 
Staaten  gebrauchen  dieses  Mittel  häufig  In  der  Cholera 
der  Kinder ,  und  es  j^reist  Dr.  Buiaon  die  Wiriuanikeit 
desseiben  besonders. 

Ipecacuanha.  —  Mit  de«  Calomd  pflege  leb 
jederaelt  einen  liälben  bin  ganzen  Gram  Ipioummht  pf  don 
sttt  verbinden.  Die  guten  Wirkungen  dieses  Mittels  in 
allen  Krankheiten  des  Darmkanals  sind  langst  aaerkamit 
worden.  Seilen  lange  bat  man  den  Wertb  dieses 
Bfitteb  in  der  Ruhr  erkanntr,  und  eli  mehrt  hr  der 
Cholera  der  Kinder^  rn  Terblndung^  mit  dem  Calomel 
gereicht  y  die  guten  Wirkungen  des  letitere»,  bewirkt 
einen  Zuftns»  der  Safte  zu  der  Oberiäehe,  befördert 
die  Ettäeeraug  der  Gewisse  ^  Unterleibes,   ysdnitxi 
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die  kneipenden  Schmersen ,  hebt  die  Qnreg;elnias8ige 
ThätigkeU  und  befördert  die  freie ,  regelmässige  Aus- 
leeriing. 

r  Sobald  es  gelungen  Ist,    gebörlgc  natärliche  Aus- 

«  Icerungen  zn  erregen,  oder  wenn  Erscheinungen  einer 
wirkllshen  Schwache  uns  zur  Erhiütang  der  Kräfte  des 
Kranken  auffordern,  ist  .  ein  Znsatz  einer  geringen 
Menge  Opium  zu  den  obigen  Mitteln  angezeigt ,  oder 
man  kann  den  Gebfaueh  des  Calomels  aufgeben,  und 
eine  Oelmlxtur  mit  Opiumtluktur  reichen« 

Die  Anzeigen  für  den  Fortgebrauoh  des  €a1omeIs 
oder  das .  Aussetzen  desselben,  so  wie  für  die  An« 
wendiing  des  Opiums  und  der  adstringirenden  Mittel, 
moss  man  während  der  ganzen  Krankheit  grösstentheils 
ans  dem  Ans^hn   und  der  Beschaffenheit  der  Sttihlaus- 

~  leerungen  schöpfen.  Sobald  diese  widernatürlich  sind, 
in  geringer  Menge  abgehen  oder  anzeigen,  dass  die 
Galiensekretion  gestdrt   oder  verdorben   ist,  darl  man 

>  den  Gebrauch  desCalomds,  mit  Ipe^enanha  allein  oder 
in  Verbindung  mit  Opium,  nicht  aufgeben. 

Das  Yerhältnlss  des  Calomels  und  Opiums  zu  ein-, 
ander  richtet  sich  nacli  dem  Älter  des  Kranken ,  ^seiner  > 
Konstitution,  dem  Stadium  und  der  Heftigkeit  der 
Krankheit,  so  wie  nach  den  Symptomen,  und  esmuss 
immer  verschieden  seyu ,  je  nachdem  die  Symptome 
wechseln,  oder  man  eine  stärkere  oder  schwächere 
Sttthlauslefrüng  zu  erregen  wiinscht. 

Magnesia.  —  Wenft  wir  ans  dem  grünen  und 
schaumigen  Ansehen  der  Stuhlaüslecrungen  und  'dem 
sauren  Aufstossen  i{nd .  Erbrechen  das  Yorhandenseyn 
einer  Säure  Im  Magen  und  Darmkanale  vermuthen 
können,  so  soll  man  zu  «dem  Calomel  und  der  Ipetaenanha 
eine.  Portion  der  cstlcinirten/  Magjiesia  setzen. 

Öbschon  diese  Säure  nicht  die  Hauptursaclie .  des 
Leibkneipens  und  des  Purgirens  ist ,  so  werden  diese 
doch  durch   das  Yorhandenseyn  derselben  gemehrt  und 
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utitertialten ,  uncl  ftind  daher  Büttel  f  welelie  dieselbea 
entfernen  oder  iieutraltsiren ,  ang«zei^.  '  Die  Magnesia 
ivird  diesen  Zweck  gewöhnlich  erfüllen.  Der  Tormalige 
Professor  Kuhn  an  der  UniTeriität  tou  Pensylvanien 
empfahl  eine  kleine  Portion  einer  Anflöanng  des  reineil 
Ammonfiims )  in  Verbindung  mit  der  Magnesia.  Ich 
hfthe  jdieselbe  nie  gebraucht,  sondern  habe  mit  dem 
besten  Erfi^lge  das  Naimm  cadr^cum  trystaUisatum  istth- 
carbonas  of  s&da^  mit  einem*  Zusätze  von  Afpjta  mäaha§ 
verordnet,  wie: 

B?.  StScarhönaU     soiae  3lj  *-  Hj« 
Gumm,  oraK  5^j* 
jiif.  JiUntAae  gß. 
u4f*  jmrat  IB  j.  . 

Alle  zWeibfs  drei  Stunden  etni^  Esslöffel  voll  zu 
nehmen.  » 

Die  von  Dr.,  Kühn  gebrauchte  Verbindung  war 
folgende:  '  * 

J^*  Magnesiae  cahinaL  ^jv. 
P»/«>.'  Gumm,  arah.   3  Ij- 
Sacch^  albr.  pur.  3  Ij. 
'     jfq.  Menth,  pip.  $  ß. 

Aq.  purae  ^\).  der,  dem  Alter  des  Kranken 
nach^  46  bis  164  Tropfen  A<f,  ammoniat  ^^um«' beigemischt 
wurden..  Die  Gabe  war,  alle  zwei  Stunden  einen  Thee- 
Idifel  voll. 

Klystlere.  —  üeber  die  Wirkungen  der  dligen 
und  sehYelmlgen  Klystlere,  die  man  so  allgemein  in 
der  Behandlung  der  Cholera  angepriesen  hat,  kann  ich 
nicht  viel  sagen,  da  ich  mich  ihrer  selten  bedient 
habe.  In  den  ersten  Stadien  der  Krankheit  können  sie 
nur.elnen  palliativen  Nutzen  haben,  der  indessen  tficht 
gross  genug  ist ,  uin  die  Schwierigkeiten ,  welcln^  das 
Fcgelraässlge  Setzen  solcher  Klystiere  4>ei  Kindern  hat, 
zu  überwiegen.  In  der  letzteren  Zeit  der  Krankheit, 
wenn  die  Stuhlgänge  ein  natürliches  Ansehen  bekommen 


,Digitized 


by  Google 


last  — 

Imben ,  siird  dieselben  mtt  einem  Zusatase  voii  L^üdamini 
von  pntcr  Wirkung^, 

Blotanslee  riing-eh.  —  BteweHen  findet  tkfkn 
den  Unterleib  gesehwollen, -gea|iannl  und,  nach  den 
Bewegungen  vnd  dem  Scbrelen  des  Kindes  bei  der 
Beriih^nng  xu  urtbeilea,  sclimershaft,  wahrend  de^ 
Ptols  klein  und  znsamai'engezogen  Ist  Unter  solchen 
Umstünden  sind  aUgemelne  oder  ^hrt liehe  Bltitaöslee  rängen 
angezeigt,  denn  wenn^  man  dieselben  ans  Pnrclit  \%t 
Schwache  oder  aus  einem  anderen  Grunde  rerabnannity 
80  ist  wenig  Hoffnung  zar  <ienesung  verbandeii»  Sind 
die  obigen  Symptome  vorhanden,  so  kanii  man  von 
keinem  Mittel  eher  eine  helkame  Wirkung  erw^Rrten, 
als  bis  man  Blut  entzogen  hat,  denn  es  wird  sich  eine 
Entzündung  mit  Shr^n  Folgen  schon  weit  ffffihfer  evi- 
wickeln,  ehe  wir  im  Stande  sind,  auf  die  krankhaft/ 
ergriffenen  Eingeweide  gebSrig  einziiwirken.  IMejenigen, 
welche  die  Cholera  für  eine  Krankheit  halten,  die  vdn 
einem  solchen  Grade  von  Schwache  begleftet  laf ,  dass 
sie  selbst  Purglrmittel  nicht  anwenden  mögen,  werden 
die  Blutausleerungen  gewiss  noch  mit  weit  mehr  Furcht 
betrachten.  Eine  solche  Furcht  sollte  indessen  niemals 
efnen  EInflnss  auf  unser  praktiaches  Handeln  liafben, 
znmal ,  wenn  man  bedenkt ,  dass  die  Btatansleefrungett. 
an»  demaelbi»  Grande,  der  Forcht  vor  Scliwäelie, 
meist  In  fast  allen  entzündlichen  Krankheiten  des  Unter- 
leibes, der  Rnbr,  der  Baucbfeltentzundang,  dem. 
Puerperalfieber  u.  s.  f. '  gänzlieb  gemieden  oder  lattr 
mit  Aengstticfakeit  angewendet  vmrdea. 

Dr.  Susir  bemerkt,  dass  die  Cholera  der  Kindetr 
sett  dem  Jahre  17M  s«  bösartig  geworden  sey,  vnd 
ftasa  sie,  um  gehellt  za  werden,  öfter  Bhiten^zieliangen 
erheische.  Die  heilsamen  Wirkonges  derselben  liairen 
i^efa  deutHcfa  in  der  ephüemisekea  Chaiera  von  Ostlnäte« 
erwiesen,  die,  wie  leb  schon  oben  bemerkte,  falos  ein 
boherer  und  schwererer €lrad  der  Krankheit,    von  der 
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iek  ni»f  bt  Niich  einem  Beftdite,  den  Dr.  Bituubll 
fn  den  Miikai  Rtpcris  #/*  ihe  hriiish  Amf  in  ImÜM  iber 
hundert  Falle  abgestattet  hat,  fiades  wir,  daas  Yon 
acbtmidAelitz^KraBkeii,  denen  Bbit  gelaaaen  wonten  war, 
imr  zwei  Stadien,  nüireud  von  zwölf  Krankea,  deneiT 
kein  Blut  entzogen  war,  aeht  ein  Opfer  der  Krankheit 
wr«fden» 

Ich  wttdacbo  aber  nii^kt  mlssverstandeo  nnd  aage- 
aobten  za  )verden,  als  wenn,  ieh  die  Bluteatziehuflge« 
ohne  Unterschied  io  jeden.  Fatle  der  Cholera  der 
Kinder  anratlre.  lek  will  nur ,  dass  man  sie  in  den 
Fällm^  in  wefehea  die  Anacbwellung,  Ate  Spattnnng- 
und  emp&idllebkeU  des  Banelis,  nnd  die  Beatbaffenbeit 
dea  Pttlaas  naf  eine  bereite  Torhandone  oder  aninngende 
KäteoBdan^  biadeutea,  nicht  an&  der  Acht  lassen  s^L 
lieber  4te  Menge  dea  zu  lassenden  Bluts  und  die 
Zweckmfiaaigkeit  der  Wtederhetang  der  BIntentleervng 
bann  facli  keine  bestimmten  . Regeln  angeben,  indem 
dteae  Umstände  dnrcb  die  verbandenen  Symptome  des 
iadividnellen  Falb  bestimmt  ^verden  miissen.  In  einigen 
Fällen  fand  Rusu  zwei  bia  drei  Blutentztebungen 
D&tbJlg»  ' 

..Wa.rme  Bäder^  Fomentatianeu,  B-Iasen- 
p finster.  Nüch  der  Blutentziahung  ist  die  Anwendung 
dea.wamea  Bades  und  wan»ey  Fementationea  anf  den 
Utttettöb  anaufathen ,  und  wenn  ^eh  die  Symptome 
dnrcU  ikt  Aausendaag  dieser  Mittel  nicht  legen  sollten, 
so  mns&  man  ein  Wiasenpflaster  auf  die  Magengegend 
legen.  * 

Jkm  mtante  Bad  ist,  wenn  es  ordentlich  gebraucht 
wird,,  und  wenn  man  nach  demselben  reizende  Ein- 
reibungen des:  ganaen  Körpers  machen  lässt,  fn  allen 
Stadien  der  Kjrankbeit  ein  sehr  schätzbares  Mittel,  das 
die  Wirkung  Aer  übrigen  Heilmittel  unterstutzt,  indem 
es  die  Haut  wei^h  nuuDht,  das  Blut  nach  der  Oberfiäehe 
hiutreibt   und    eine    allgemeine    Erregung    hervorruft* 
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Sollte  man  das  fvarme  Baj  nicht  anwenden  kömlen,  ao 
kann  man  atatt  desselben  warme  Fornentationeii  auf 
deo  Unterleib  macheo.  £in  Znsatz  von  Branntwein  zu 
dem  Bade  und  den  Fomenta^ionen  soll  die  Wirksamkeit 
derselben  erhöhen.  Rusu  hat  siig;ar  aogerathen,  Bäder 
von  warmem  Wein  nehmen  zu  lassen. 

KalteBäder.  —  Dr.  Müller  und  einigte  andere 
Aerste  haben  das  kalte  Bad  oder  das  kalte  Waschen 
in  dieser  Krankheit  In  Vorschlag;  ffebracht,  abgieieh  sie 
Aber  die  Wirksamkeit  deraelben  nicht  ans  firfahning; 
zu  sprechen  scheinen.  Ich  glaube  nieht^  dafes  .diese 
Mittel  angezeigt  seyn  durften,  und  sie  werden,  meiner 
Ansieht  nach ,  mehr  Kachtbeil  als  Vorthett  bringen. 

In  den  Fiiien,  in  welchen  die  Symptome  einen 
l^edentenden  Blutandrang  zum  Kopfe  andeuten,  werden 
örtliche  Blutentziehungen  durch  das  Ansetzen  von  Blut*- 
egeln  an  die  Schläfe  oder  den  Hals  natzlidi  seyn.  Unter 
diesen  Umständen  empfahl  Mülckk  die  Auwendürig  des 
kalten  Wassers«  Ein  auf  die  Magengegend  gelegtes 
Blasenpflasfer,  so  wie  Senfpflaster  an  die  J^tremitatea 
gelegt,  sind  auch  hier  nützlich. 

Holzkohle«  —  Auf  Empfehlung  des  Dr.  Jicksoh 
habe  ich  In  dem  ietzten  Zeiträume  der  KranUiett,  wenn 
dieselbe  auf  irgend  eine  Art  chronisch  geworden  war, 
und  dieStublausIeenuigen  scharf,  dunkelfarbig  und  übel- 
riechend waren,  die  Holzkohle  versucht  und  ganz  ausser« 
ordentlich  gute  Wirkungen  von  derselben  gee^ien. 
J-ACKSON  glebt  die  HolzkoMe  in  Verbindung  mit  Rhabarber 
und  Ipecacuanha.  Von  dieser  Verbindung  bemerkt  er, 
dass  dieselbe  nicht  bloss  in  der  Ruhr,  sondern  in  ^dem 
Falle  krankhafter  Sekretionen  des  Darmkanals,  dieselben 
mögen  nun  bei  Kindern  oder  Erwachsenen  vorkommen, 
ein  eben  so  grosses  Specificum  sey,  als  es  die  China 
In  Wechselfiebern  ist.  Die  Vorschrift,  welche  ich  ge- 
wohnlich  zu  geben  pflege,  ist  folgende: 
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Hr.     Pnk.  Carhwi.  KgnL  GK  9-4-. 

n  rad.  Rhei  Gr.  i». 

M  rad.  tptcac^  Gf.  j\ 

Mu€*  G*  amh.  f.  s. 

Diese  Verbindung;  ivttd  alle  drei  Stonden  gegeben^ 
oder  aber  mit  der  Qelmiitur  verbunden  gereicht. 

Bei  den  Gebranelie  dieaes  Mittels  werde»  die  Stuhl« 
ginge  bald  natärlleb  ftuasebeuid  und  aiinder  hauAg,  und 
der  Appetit  und  die  yerdauuag;8kraft  mehren  aich  alcht- 
llch.  Die  Holzkohle  ist  ein  Mittel,  welches  gewlse 
Terdlenty  häufiger  in  Krankheiten  der  Gedärme  gebraucht 
sn  werden,  als  solches  bis  dabin  gesdiehen  ist,  und 
vrlrd  ohne  Zweifel  bald  ein  sebätdbares  Mittel  in  uflsereoi 
Arzaeisdiatee  abgeben. 

Wenn  die  Cholera  lange  gewährt  bat,  so  werdea 

die  kleinen  Kranken  sehr  von  Winde«  im  Magen  und 

den   Gedäranen  gequält*      Gegen  diese    bebe    ich   den 

Anisbraantwein  mit  Wasser  verdiiunt  nützlich  befunden« 

Der    Terpentinspiritns   wird    iedeasen    ebenfalls    bald 

Xinderang  verschaflfen,    oud   er  scheint  wegc^   seiner 

'  e^enthuamehen  Einwirkueg  auf  den  Mageu  in  gewisser 

Hlffiiicbt  jede  nachfolgende  Anhäufung  derselben  zu  ver- 

bhideni«    In  Fälleu,  in  welchen  die.  Flatulenz  sehr  be* 

deutend   ist,    hat  man    den   Schwefeläther   ^u   eluigeQ 

Tropfen,   in   eiaem  Kränterthee   oder  in   Wasser*  em- 

pfofaWu:  Sollten  diese  Mittel  die  Winde  nicht  abtreiben, 

Bo  tbun  kleine  Gaben   des  flftcktigen  Kali's  in  Zimmt- 

wasaer  die  beste  Wirknng. 

So  wie  die  heftigsten  Kraukheitserscheionngen  be- 
seitigt, und  die  Stublausleerungen  naturlich  geworden 
sind ,  mass  mau  suchen ,  dem  Mageu  und  Darmkanal 
die  gehörige  Stärke  zu  geben.  Ich  £and  in  dieser 
Hinsicht  die-  Mixt,  sntacea  mit  einem  Zusätze  der  China- 
tinktur, AHsDecoct.md.  Columbo,ligne  Campechiani^  die  Catecku 
u.  s*  w.  nützlich.  Ueberbaupt  werden  alle  adstringlrende  * 
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und  stärkende  Mittel  aus  dem  Pflanzenreiche  sich  hier 
nützlich  beweisen. 

ISach  Prof.  Barton  soll  eine  Abkochung  der  Wurzel 
des  Geranium  ntacnlaium  In  Milch  eiii  trelFliches  Mittel 
in  diesem  Stadium  der  Cholera  der  Kinder  seyn. 

Diät.  —  Die  zweckmassige  ReguHrung  der  Diät 
Ist  In  aUen  Stadien  der  Cholera  der  Kinder  von  höchster 
Wiclitigkeft.  Öie  Mutter-  oder  Animenmilch  Ist  für 
Säuglinge  irnstrelHg  die  beste  Nahrmig.  Wenn  die 
Kinder  aber  schon  entwohnt  sind,  so  sollen  die  Kranken 
vorzuglith  auf  ein  dünnes  Dekokt  der  Pfeilwurzel  oder 
des  Sago  In  Mlleh,  das  mit  weissem  Zucker  versüsst 
ist,  öder  ein  Dekokt  von  Reis,  das  auf  dieselbe  Welse 
bereitet  Ist,  beschränkt  werden.  -*-  Frische  mit  weissem 
Zucker  versüsste-  Molken  sind  ebenfalls  ein  treffliches 
Tfahrpngsmittcl,  und  ich  habe  gefunden,  daiss'dle  Kinder 
^dteselben  gut  vertrugen,  wenn  sie  alle  iibrigen  SpeiseA 
wieder  ausbrachen;  Wenn  man  Kuhmilch  genlessen 
lässt,  so  muss  dieselbe  dtirdians  frisch  seyn,  und  man 
soll  sie^  ehe  sie  genossen  wird,  kpchen  lassen.  Rush 
bemerkte,  dass,  wenn  die  Krankheit  einige  Zelt  wähHC) 
die  Kranken  oft  plötzlich  ein  heftiges  Verlangen  n'ach 
reisenden  NabningsmUteltt  bekamen.  Er  sah,  dass 
manche  Kiirder,  deren  Verlangen  nach  gesalzenen  Fischen 
und  gesalzenen  Speisen  überliafupt  befriedigt  wurde, 
genasen.  In  einigen  Fallen  hatten  sie  eine  -grosse  Gier 
naith  Butter  und  gebvatenem'  saftigem  Fleische,  'die  Sie 
auch  mit  anffallendem  Nutzen  genlessen.  •      , 

Die  Richtigkeit  dieser  Bemerkungen  kann  ich  aus 
Erfahrung  bestätigen ,  denn  Ich  habe  häufig  Fälle  be- 
obachtet, In  welchen  die  Kranken  einen  grossen 'Hang 
zu  den  derbsten  und  reizendsten  Nahrungsmitteln  hatten, 
und  habe  diesen  Hang  jederzeit  fiir  ein  sehr  gunsti^eä 
Zeichen  gehalten.  ^ 

Vorbau ung.  — Dfe  besten  Mittel,  um  ein  Kind 
gegen  die  t^JhoIcra  zu  bewahren,   sind  ein  sorgfältigem 
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Aiifiicliten  auf  die  Diät  uiid  diie  Kleidusgr,  so  Kie  die 
£iitretniin«^  yon  den  Üuellen  der  KranUieU. 

Die  Mutterniikh  iist  die  beste  und  natürlichste 
Nahrung;  des  Kindes,  nnd  soll  dasselbe  diese,  wo  möjrficb, 
einzig  und  allein  so  lange  geniessen,  bis  dass  dasZabii- 
geschftft  einige  Fortschritte  gemacht  hat.  Unmdglich 
lässt  sich  in  dieser  Hinsicht  eine  für  alle  Falle  passende 
Regel  anfstelien,  indessen  mochte  Ich  doch  rathen,  das 
Kind  nicht  vor  dem  ersten  Lebensjahre  zu  entwölineu. 
-Nach  der  Entwöhnung  soll  man  demselben  solche 
Nahrungsmittel  reichen,  die  leicht  zu  verdauen  und 
nicht  sehr  reizend  sind.  Alle  Spezereien  und  Geivorze, 
mit  Ausnahme  des  Salzes,  alle  Arten  Backwerk,  Butter, 
unreife  Früchte  und  gegohrene  Getränke  sollen  ganzlich 
'gemieden  werden. 

Die  Kleidung  ist  in  unserem  Klima  besonders  ein 
Gegenstand  von  grosser  Wichtigkeit.  Dieselbe  muss 
leicht  und  aus  einem  reichen  Gewebe  bereitet  seyn, 
auch  für  jede  Beschaffenheit  der  Witterung  passen 
und  den  Körper  in  einer  massigen  und  gleichartigen 
Temperatur  erhalten.  Reinlichkeit  der  Haut  und  der 
Kleidung  sind  für  die  Gesundheit  und  das  Wohlbefinden 
des  Kindes  durchaus  nothweiidjga  Bedingungen,  und 
man  musa  sorgfaltig  auf  dieselben  achten. 

Eioe  unreine  und  heisse  Luft  sind  die  Hauptursachen 
-der  Chojera ,  und  ich  brauche  daher  wob)  nicht  einmal 
zu  sagen,  wie  wichtig  es  ist,  die  Kander  vor  dem  An- 
fang der  Sonnenhitze  aufs  Land  in  eine  gesunde  Gegend 
zu  bringen.  Ein  solcher  Genuss  der  reinen  Landluft 
ist  das  beste  Schutzmittel  gegen  die  Krankheit,  und. 
selbst  nach  dem  Eintritt  derselben  ist  eine  Entfernung 
aus. der  Stadt  sehr  heilsam.  -  Rusn  sagt,  dass  ihm  nur 
e  i  n  Fall  der  Cholera  bei  einem  von  den  Kindern  vor* 
gekommen  sey,  die  man  zur  Vorbauung  gegen  die 
Krankheit  aufs  Land  gebracht  Imtte. 

Auf  das  Zahngeschäft  soll  man  sorgfaltig  achten, 
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und  wenn  das  Zahnfleisch  {[eschwollen  und  entbandet 
wird  und  die  Zähne  nicht  bald  durchbrechen,  so  soll 
man  das  Zahnfleisch  durclischneiden,  was  besonden» 
zur  Sommerszeit  nothig  tst^. 


'*')  Dleae  Empfehlang^  des  Durchschneidens  des  Zahnfleisches 
ist  viel  zu '  aIFgeneiu ;  über  diese  Operation  vergleiche 
fibrigens  dra  Bem«rkHii^tt  von  Docks  im  zwtlien  Hefte  der 
Analekten.    S.  J34. 

D.  H. 
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XL. 
Bemerkungen 

über 
die  eoglische  iCrankheit,   mit  besonderer  Rucksieht  auf 
die   Veränderungen)    die  man   in   den  Leichen   der  an 
dieser   Krankheit  Gestorbenen   antriift,    und   über  die 
Behandlung  der  Diformitäten  des  Knochen- 
systems *). 

Von 
Dr.  SALMADE  in  Paris. 


jtSereits  im  ^ Jahre  IS03  habe  ich  tn  meinem  Werke 
über  die  Krankheiten  des  Lymphsystemes  be- 
hauptet, die  Skrofelkrankheit  komplicire  sich  mit  der 
englischen  Krankheit,  mit  der  sie  die  grosste  Aehillich* 
kelt  habe  und  am  .nächsten  verwandt  sey;  die  Yer« 
änderung^en,  die  sich  bei  den  Leichenöffnungen  ergeben, 
seyen  die  gleichen;,  beide  Krankheiten  erfordern  die- 
selbe Behandlungsweise,  und  das  Resultat  dieser  Be- 
handlung sey  häulSg  dasselbe. 

Man  kann  nicht  umhin,  die  Skrofelkrankheit  als 
die  Hauptuii^ache  der  verschiedenen  mit  dem  Namen 
Rhachitis  belegten  Diformitäten  anzuerkennen*,  und  es 
ergiebt  sich  aus  der  Erfahrung,  dass  die  skrofulöse 
Konstitution  sich  vorzüglich  durch  alle  diejenigen  Merk- 
male,   die  in   der  Rhachitis   zum   Vorschein  kommen'. 


*^  Aus  den  Memoires  de  l'Academie  royale  de  M^decine.    "^ome* 

quatH^Die.    Paris  1B35. 
Jlnalektm.  fT.  .  9  ^ 
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charakteriBi.rt,  nSmlich  durch  die  Missbildtifi{^  und  Er- 
^  weichung*  der  Knochen  und  die  niang;elnde  Sekcefieii 
des  phosphorsauren  Kalkes  oder  dessen  Aussonderung^ 
auf  abnormen  Wegen.  Beide  Krankheiten  haben  unter 
sich  eine  so  sprechende  Aehnlichkeit  in  chararkteristfscben 
Zügen,  dass  es  schiver  ist,  sie  zu  unterscheiden,  und 
dass  es  vielleicht  der  Natur  entsprechender  vväre,  sie 
als  eine  Krankheit  zu  betrachten  und  unter  einem 
gemeinschaftlichen  Namen  zusammenzufassen. 

Der  sicherste  Leitstern  bei  solchen  Vntersncbnngen 
ist  die  pathologische  Anatomie.  Man  darf  sieh  nicht" 
^^undern,  dass  Aerzte,  die  sich  nicht  durch  anatorinische 
Untersuchungen  fhber  die  bei  der  Rhachitis  Im  Knochen- 
^yster*  vor  sich  gehenden  Veränderungen  iinterricbtet 
hatten,  fn  Bezieliung  auf  die  Behandlung  dieses  Uebels 
auf  sehr  bodenlose  Wege  gerathen  sind ;  während  es 
auf  der  anderen  Seite  solchen  Aerzten,  die  rhacfaitlsehe 
Leichen  secirten,  nicht  schwer  werden  konnte,  die  von 
den  Ersteren  begangenen  Fehler  nachzuweisen,  namentlich 
In  Fällen,  wo  die  Verkrümmungen  Folge  von  Knochen- 
erweichung, oder  sogar  von  Caries  der  Wirbelknochen 
waren,  den  Schaden  der  Maschinen  jiachzuweisen ,  auf 
die  man  überhaupt  bei  der  Behandlung  der  Rnckg^rats- 
Terkrnmmungen  nicht  so  grossen  Werth  gelegt  hätte, 
wenn  man  auf  die  Resultate  der  LeichenöiFnungen  mehr 
geachtet  und  vor  Allem  den  specifischen  Krankheits- 
prozess  zu  beseitigen  gesucht  hätte,  der  am  häufigsten 
die  krankhafte«  Veränderungen  und  Abweichungen  dea 
Ruck  grata  veranlasst« 

Es  wäre  eine  überflüssige  Mühe,  wollten  wir  ona 
mit  der  Bekämpfung  der  Ansicht  aufhalten,  dass  die 
unregelmässigc  Thätigkeit  der  Muskeln  in  Folge  von 
schlechten  Angewöhnungen  in  der  Haltung  oder  krampf- 
hafte Müskelthätigkeit  häufig  die  Formveränderun^en 
im  Knochensysteme  verursacheu;  denn  es  tetzubeatimoBt 
nachg;ewiesen ,    dasa  ,  diese.  Letzteren  fast  ifämet  die 
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Fo%e  der  GewebferweiebpQg  derWlrbelknocben,  eiaer 
tErweichttwji:,  Erosion,  Erschlaffung^  des  Faserknorpeb 
und  der  Nachgiebigkeit  der  Knochen  sind.  Leichtere  ' 
Abtii^eichangen  vom  gesunden  Bau  können  allerdings 
An,  Folge  von  rheumatischen  Leiden  entstehen;  und 
Krünunungfn  köunen  aus  der  Uebermacbt  gewisflier 
Muskeln  and  d<;r  Schwäche  ihrer  Antagonisten  ent- 
;8pringen;  aber  in  den  meisten  Fällen  könnte  hierin  un- 
möglich die  alleinige  Ursache  der  Verlirummung  gefunden 
werden;  Tielmehr  rührt  diese  gewöhnlich  Ton.  einer 
krankhaften  Veränderung  einiger  Theile  der  Wirbel- 
säule gelbst  her. 

Man  erkennt  bei  der  Sektion  von  Personen,  die  au 
der  englischen  Krankheit  gestorben  sind,  deutlich,  ^ass 
diese  Krankheit  Veränderungen  Im  lymphatischen  System, 
sowohl  in  den  Gefäasen  als  in  den  Drüsen  ,  bewirkt. 
Die  Drusen  sind  in  der  Regel  angeschwollen,  die  Lungen 
.voller  Tuberkeln,  die  aus  mehr  oder  weniger  beträcht* 
liehen  erdigen  oder  steatojnatösen  Konkretionen  bestehen. 
Auch  die  Leber,  die  Mliz,  das  Mesenterium  zeigen  sich 
kranlihaft  verändert ;  es  finden  sich  In  Ihnen  gletcbfalls 
.  Tuberkeln  von  verschiedener  Grösse  und  Entwickelung, 
2um  Theil  als  speckige  Degenerationen..  Das  Gehirft 
4at  grösser  und  infiltrirt;  eine  seröse  Flüssiglieit  ist  in 
Beinen  Ventrikeln  und  im  (tückenmark  ausgesehwltzt. 
Aber  vorzüglich  zeig;en  sich  die  Verheerurigen  der 
.Rhacbitis.im  Knocbenaystem  iind  an  den  Gelenken. 

Der  Kopf  zeigt  bei  Rfaachltiscfaen  viele  Verschieden* 
faeiten.  Sehr  oft  ist  er  dick,  vmd  die  Suturen  des 
Schädels  sehr  weit  Die  Knochen,  die  diesen  zusammen- 
setzen, sind  in  der  Regel  dicker  als  im  patürlicheu 
Zustand ;  in  andern  Fällen  ist  der  Kopf  sehr  klein.  lin 
Allgemeinen  zeigt  er  immer  Abweichungen  biusichtlich 
seines.  Volumens.  v 

Die  Bildung  der  Brust  ist  bei  Rhachitischen  gleich- 
lalls.sebr  verschtedcm;  immer  zeigt  sie  Abweichungen 
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hinsichtlich  ihrer  Form  und  ihres  Umfanges ;  der  Bnrst- 
korb  Ist  mehr  oder  weniger  eiförmig  und  erinnert  au 
die  Bildung  der  Brust  In  der  Klasse  der  Vögel. 

Die    Rippen    sind    nach    einwärts    niedergedrückt, 
kürzer,   Ihre  Enden,   besonders   das  vordere,    sind  mit 
Geschwülsten  und  Knoten  besetzt.    Die  Zwlsdienräome 
der  Rippen   sind  auf  der  konvexen   Seite  tveiter,    auf 
der  konkaven  engere.     Zuweilen  finden  sich  Rippen,  die 
,  auf  einander   aufliegen«      Das   Brustbein   Ist    schmäler 
und  tritt  mehr  oder  weniger-hervor,  oder  Ist  nach  hinten 
niedergedrückt ,  je  nachdem  die  Wirbelsäule  In  dieser 
oder  jener  Richtung   ausgewichen   ist.     Anefa   kann  «b 
durch  eine  falsche  Stellung  der  Rippen  nach  rechts  oder 
links    verschoben    seyn.     Die  Schlüsselbeine  sprlngeii 
mehr  oder  weniger  hervor  und  haben  nicht  Ihre  natür- 
liche Krümmung.    Das  Brnstbeinende   ist  stets  dicker; 
die  Schulterblätter  sind  «dicker  und  naich  vorne  gerückt. 
Deijenlge  Thell  des  Kdrpera,  an  dem  die  Rhaehitis 
die  griissten  Veränderungen  verursacht,  Ist  die  Wirbel- 
säule.    Diese   liat   bekanntlich  verschiedene   natürliche 
Krümmuugen ;  sie  Ist  zugleich  sehr  beweg^llch  und  sehr 
fest,   aber  die  englische  Krankheit  afßcirt  sie  In  einer 
Weise,  dass  sie  ganz  unregelmässige  mehr  oder  weulger 
verdrehte  Formen    annimmt.     Die   Anschwellung,  Er- 
weichuBgf  und  Carlos  einiger  der  sie  zusammensetzenden 
Knochen' oder  auch  eines   einzigen  ziehen  nieht  bloss 
die  DMformität  des  ganzen  Rumpfs,    sondern  auch  dl*^ 
der   Gliedmassen   nach   sich.    Die  Wirbelsäule   weicht 
somit  nach  verschiedenen  Richtungen  von  ihrer  normalen 
Stellung^  ab;   sie  kann   sich   nach  der  Seite,    oder  von 
vorne  nach   hinten   krümmen.     Im   ersten  Falle  Ist  ge^ 
w'öhnllch    eine  .doppelte    Krümmung   vorhanden,   ,ein^ 
höhere  und  eine  tiefere;  jene  In  der  Gegend  des  dritten 
öder  vierten  Rückenwirbels,   mit  der  Konkavität  nach 
links  gerichtet ,    diese  mit  umgekehrter  Richtung.     Die^ 
abwerte  Art  von  Verkrümmung  hat  gewöhnlich  nach  vorne 
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alatt;  und  fast,  immer  ist  die  Konvtxitat  oadi  hinten, 
die  Koi^avUat  nach  vorn  gerichtet.  Piese  Hod&er^ 
tvelche  die  Richtung  der  Wirbeiknochen,  der  Rippen, 
der  ScMiisselbei^ie  und  des  Brustbeines  verrücken, 
haben  auch  die  Folge,  dasJi  die  Lungen  sich  nicht 
ipeh^  so  leicht  entwickeln  können,  dassdie  Respiration 
kurz,  mühsam  wird  und  der  Kranke  einer  beständigen 
Dyspnoe',  dem  Bhitspeien,  der  Lungenschwindsucht 
ausgesetzt  ist  Das  Herz  erfahrt  dieselbe  Behinderung, 
dabe^.  m^hr  <^er  weniger  heftiges  Herzklopfen,  und 
spater  organische  Leiden  des  Herzens. 

Fast  immer  findet  man  bei  den  Leichenöffnungen 
die  Wirbefeäule  mehr  oder  weniger  erweicht,  ange* 
schwellen,  an  verschiedenen  Stellen  kariös. 

Die  .Wirbel  sind  auf  der  konkaven  Seite  der  Ver- 
krümmung abgenjitzt,  die  Zwischenwirbelknorpel  aul 
der  konvexen  Seite  aufgetHeben  und  dicker  und  auf 
der  konkaven  Seite  missgestaltet,  Deir  faserknorpelige 
Körper,  der  sie  vereinigt,  ist  dünn,  verkleinert,  zu- 
weilen ganz  zerstört.  In  andern  Fällen  ist  er  ange-. 
sehwoUeu  oder  atrophisch«  In  solchen  Fällen,  wo  die» 
Kranken  mit  Konsolidiruog  der  Difformität  wieder  her-^ 
gestellt  wurden ,  findet  mau  mehrere  Wirbelbeine 
gleichsam  zusammengelöthet  und  nur  ein  St&ck  bildend. 

Betrachtet  man  bei  seitlichen  Verkrümmungen  die. 
Wirbel* von  der  konkaven  Seite,  so  findet  man  die. 
Querfortsätze  einander  genähert,  die  Verbindongslöcher 
kleiner ,  d{e  Vertebralfurchen  enger  und  die  Vertebral- 
nerven  zusammengedrückt.  Auf  der  konvexen  Seite 
bemerkt  man  das  Gegentheil;  die^Querfortsätze  sind 
dicker  und  stehen  entfernter  von  einander;  die  Ver- 
bindungslocher sind  grosser,  die  Vertebralfurchen  fast 
nat&rUch.  Natürlich  erleiden  die  Unterleibsorgane  in 
F^lge  dieser  Abweichungen  vom  normalmi  Bau  einen 
Druck'  oder  werden  von  ihrem  Platze  gedrängt,  was  noth- 
wendig  ftttf  ihre   wichtigen  Verrichtungen  einen  nach- 
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thelligeii  Einfluss  ausüben  inuss,  der  noch  ilusg;eprSgier 
Kare,  wenn  nicht  die  muskulösen  Bauchwandun^en 
den  Eingeweiden  des  Unterleibes  nachgeben  wurden. 

Vorzüglich  bei  Kranken,  die  an  der  PoTT*schen 
Wirbelkrankheit  gestorben  sind,  kommt  es  vor,  dass 
man  mehrere  Wirbel  erweicht  und  putrid  fiudet.  In 
andern  Fällen  sind  sie  kariös,  und  ^ie  Caries  erstreckt 
sich  hUi  in  den  Rückenmarkskanal.  Zwischen  •  den 
kariösen  Knochen  findet  man  eine  schwärzliche  Jauche« 
Zuweilen  findet  man  den*  ganzen  Körper  der  Wirbel 
eigentlich  zerstört.  Die  Häute  des  Rückenmarks  sind 
an  dieser  Stelle  mehr  oder  weniger  verdickt,  mehr 
oder  weniger  geschwürig  Öder  in  grosser  Ausdehnung 
zerstört;  das  Ruckenmark  ist  unterhalb  der  Verkrümmung 
fast  atrophisch;  seine  Konsistenz  gewöhnlich  fester, 
seine  Farbe  röther;  die  Ligamente,  welche  die  Wirbel- 
knochen  verbinden ,  sind  stets  krankhaft  verändert. 

Die  Ossa  innominata  sind  ungleich  hoch,  verengt, 
verkrümmt  oder  vei*kürzt.  Sie  neigen  sich  oft  gegen 
einander.  Die  Beckenhöhle  ist  enger  und  auf  ver- 
schiedene Weise  verschoben.  Das  Heiligenbein  ragt  mehr 
oder  weniger  In  dieselbe  herein.  Die  Beckendürchmesser 
sind  mehr  oder  weniger  verkürzt,  in  der  obern  oder  in 
der  untern  Apertur  oder  in  beiden  zugleich.  Uebrigens 
.  sind  diese  verschiedenen  Missstaltungen  des  Beckens, 
die  in  Folge  der  Verkrümmungen  der  Wirbelsäule  ent- 
stehen, und  die  beim  weiblichen  Geschlechte  schwere 
Entbindungen  zur  Folge  haben,  öftc^rs  selbst  die  Ent- 
bindung auf  dem  natürlichen  Wege  unmöglich  machen, 
zu  hekannt,  als  dass  ich  mich  bei  diesem  Punkte 
vveiter  aufzuhalten  hätte. 

Die  Knochen  der  Gliedmassen  zeigen  zwei  Ver- 
änderungen; die  spongiösen  Theile  dieser  Knochen  sind 
gewöhnlich  angeschwollen  oder  karfös ;  der  kompakte 
Körper  des  Knochens  lässt  gewöhnlich  nur  eine  Form- 
veränderang  bemerken  und  ist  in  verschiedener  Richtung^ 
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TerkrSmait.  Der  Oberarailuioehen  Ist  i>ft  .sehr  lang;, 
der  Vorderarm  viel  kurzer.  Auch  die  Hände  zeigen 
Fehler  in  ihrer  Gestaltung;  sl^  sind  nach  unten  oder 
qach  aussen  verkrümmt.  Die  spongiosen  Handwurzel'« 
knocben  sind  meistens  angeschwollen  und  kariös. 

Ebenso  bemerkt  man  an  den  unteren  Gliedmassen 
Yernnstaltungen.  Der  Sehenkeiknochen  ist  melir  oder 
yreniger  stark  in  dieser  oder  jener  Richtung  verkrümmt. 
DieTibiaund  die  Fibula  zeigen  gleiclifalls  verschiedenerlei 
Ahweichong^n.  Die  Fiisse  sind  verdreht,  die  Konvexität 
iat  dabei  nach  ausse|i,  die  Konkavität  nach  einwärts 
gerichtet.  In  andern  Fällen  Ist  das  Gegentheil  der 
Fall;  die  Kniee  sind  n$ch  innen  gedreht:  die  Knie* 
fliehelbe  und  die  Füsse  mehr  oder  weniger  mich  aussen 
gerückt  und  mlsagestaltet ;  zuweilen  zeigt  nar  ein  Fuaa 
diese  Missstaltungen ,  in  andern  Fällen  beide  zugleich. 
Alle  diese  Knochen,  können  erweicht  seyn  ohne  Caries, 
aber  letztere  kann  nicht  zugegen  seyn  ohne  vorausge* 
gangene  Erweichung.  Zuweilen  sind  sie  härter,  spröder 
und  zerbrechlicher.  Auch  die  Gelenke  leiden  von  der 
Cftries  in  Folge  der  jnnigen  Verknüpfung  der  Knorpel 
mit  den  Gelenkenden  der  kranken  Knocbeq,  die  an- 
schwellen und  sich  erweichen.  Diese  Veränderung  Ist 
die  Folge  der  zahlreichen  weissen  Qelenkgeschwulste 
und  der  freiwilligen  Verrenkungen,  die  man  bei  den 
Rhachitischen  findet. 

Untersucht  man  das  innere  Gewebe  der  Knochen, 
80  findet  man  die  Wandungen  des  Markkanales  der 
Röhrenknochen  sehr  verdünnt  irnd  die  Höhle  dadurch 
erweitert.  Ihre  Substanz  zeigt  mehrerlei  Veränderungen. 
Das  Periosteum  nimmt  an  den  Veränderungen  des  Knochens 
ThelK  Das  Mark  hat  nicht  mehr  seine  eigenthikmlfche 
BeschafiTenheit ;  es  ist  mehr  eine  röthliche  seröse 
Flüssigkeit  und  seiner  fetten  Bestandtheile  beraubt. 

Alle  spongiosen  Knocben,  wie  die  Wirbelbeine, 
die  Hl^ad-  und  Fussknochen^  sind   besonders  afficirt; 
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aie  sind  voluiniuSfler ,  leicbter,  rSther,  wegen  der  JBr^'. 
Weiterung  aller  Gefasse ;  die  Zellen  des  sponglösen  Ge- 
webes sind  sehr  entwickelt ;  die  Löcher,  durch  welche 
die  Gefasse  in  das  Innere  des  Knochens  eindringen, 
sind  sehr  erweitert.  Die  Knochensnbstans  ist  rötb, 
ohne  dass  die  Ligamente  eine  Veränderung  erlitten  hätten. 

Die  Muskeln  sind  blass  und  abgemagert ;  das  Zell- 
gewebe abgezehrt  und  fettlos  ^  die  Haut  schlaff,  trocken. 

Die  Flüssigkeiten  participiren  am  Leiden  der  festen 
Theile  des  Körpers.  Das  Blut  ist  bfass  ^und  gerinnt 
schwer;  zuweilen  findet  man  mit  MAfae  Blut  in  den 
Gefössen^und  es  ist  zum  Theil  von  venöser  Beschaffenheit/ 

Aus  den  hier  angegebenen  krankhaften  Veränderungen 
g^ht  hervor,  dass  die  Ruckgratsverkrummungen,  sowohl 
die  nach  vorne  und  hinten  als  die  seitlichen,  fast  stets 
in  einer  Erschlaffung  und  Erweichung  der  Substanz 
der  Wirbelknochen  oder  in  krankhaften  Veränderungen 
der  Zwischenwirbelknorpel  9  die  durch  Skrofelgift  ver- 
anlasst werden,  ihren  Gmnd  bab^n.  Auch  glaube  ich, 
dass  die  leichten  Abweichungen,  deren  Grynd  qiftn  in  der 
schlechten  Haltung  der  Kinder,  in  dem  Uebergewicht' 
gewisser  Muskeln  iiber  ihre  Antagonisten  oder  in  der 
Schwäche  der  Konstitution,  sucht ,  meistens  von  diesem 
specifischen  Krankheitsprozess  abhängig  sind.  Nach 
meiner  Ansicht  überwiegt  diese  Krankheitsursache  alle 
anderen  und  trägt  den  meisten  Theil  zur  Entwicklung* 
der  Verkrümmungen  bei. 

Diese  Betrachtungen  haben  mich  bei  der  Wahl 
der  innerlichen  Hc^ilmittel  geleitet;  unter  denen  mir 
die  bitteren  Mittel  In  Verbindung  mit  antiskorbutiscben 
und  Merkurialmitteln,  so  wie  Eisenmittel  die  geeignetstes 
zur  Verhütung  der  Knochenerweichung,  zur  Verhinderung 
der  Fortschritte  der  Abweichungen  des  Rückgrats  und 
zur  Verbesserung  der  dadurch  verursachten  Difformitäteu^ 
zu  seyn  scheinen.  Ich  verbinde  damit  äusserli.ch  tonische 
Mittel,  um  die  geschwächten  Lebenskräfte  anzutreibea' 
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ufid  die  i^n  titage  Ctrkulation  der  Rhachitfeehen  zu  be- 
thätigen ;  trockne  Reibungeti  der  Haut  mit  eiser  Bürste, 
mit  Flanell,  der  vorher  mit  wohlpiechenden  Harzen  ein- 
geräoebert  oder  mit  spfrifuSsen  Flassig^ketten  getränkt 
wird,  aromatische  oder  Schwefelbäder,  kalte  Flnss« 
oder  Seebäder.  Zeigen  sieh  Erscheinungen ,  die  anf 
Erosion,  auf  Erweichung  der  Wirbelknoehen  hindeuten, 
i^ovon  dle'Caries  eine  häufige  Folge  ist,  so  wende 
ich  zur  Seite  des  Ruckgrats  ein  ausgedehntes  Cauterium 
oder  Mosas  an ,  um  einen  tiefen  Eindruck  zu  bewirken 
und  den  Ki-ankhettsprozess  von  den  befallenen  Theilen 
abzuleiten.  So  wirksam  dieses  Mittel  Ist ,  so  muss  es 
dodi  durch  die  innerlichen  Mittel  unterstützt  werden, 
denen  man  seit  einiger  Zeit  die  Jodpräparate  zuge- 
sellt hat. 

Die  Nahrung  mnss  vornämlich  auch  der  Wirkung 
der  inneriicben  und  äusserlichen  Heilmittel  nachhelfen. 
Da  die  Krankheiten ,  welche  im  lymphatischen  Systeme, 
entspringen,  einen  grossen  Einfluss  auf  die  Nutrition 
und  Assimilation  haben ,  so  muss  man  sich  bemühen, 
diesen  Eibflnss  möglichst  durch  Alles  zu  modificiren 
oder  «tt  beseitigen ,  was  auf  diese  zwei  wichtigen  Vor- 
gäi^  des  thieriscben  Haushalts  günstig  einwirken  kann. 
Somit  sollen  die  Nahrungsmittel,  unter  denen  die  Milch  -. 
und  Mehlspeisen  zu  verbanneil  sind,  im  Allgemeinen 
aehr  nahVhaft  uiid  massig  seyn.  Endlich  sind  gymna- 
stische Uebungen  vorzüglich  geeignet,  die  Transpiration 
zn  begünstigen  und  die  verschiedenen  "Fehler  der  Kon- 
stitution zu  verbessern;  desshalb  zeigen  sich  auch  das 
Federballsplel ,  das  Ballspiel,  das  Billardspiel,  Tanz- 
und  Fecbtübungen  von  grossem  Nutzen ,  besonders  auch 
das  Schwimmen ,  das  zur  Entwicklung  aller  Theile  des 
Körpers  und  zur  Erhöhung  des  Tonus  sehr  viel  bei- 
trägt. Jederzeit  hat  die  Erfahrung  gelehrt ,  dass  auch* 
feine  reine  trockne  Luft,  auf  dem  Lande,  besonders  im 
Süden,  auf  Höhen,   die  Luft  der  Meeresufer,  Spazier- 
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ginge ,  dei*  Aufenthalt  Im  Sonnrnscbein ,  w^illene  Be*^ 
Meldung  auf  der  Haut,  ein  hartes  Lager  diejenigen, 
diätetischen  Mittel  sind,  welche  durch  ihre  unmittelbare: 
Wirkung  auf  die  Organe  die  geschwächten  Kräfte  am 
besten  wiederbeleben  und  die  prädiaponlrenden Ursachen 
vernichten,  welche  zur  fehlerhaften  Entwicklung  des 
Knochensystems  beitragen. 

Die  guten  Folgen  der  angegebenen  Behandlung 
bestätigen  mir  zahlreiche  Erfahrungen.  Da  jedoch. alle 
diese  Mrttel  nicht  hinlänglich  sdiienen,  um  die  Fehler 
des  Wuchses  zu  verbeiisern,  so  hatte  man  schon 
vorlängst  mechanische  Hülfsmittel  erfunden»  Was 
übrigens  den  davon  gehoflten  Erfolg  betrifft,  SQ  können 
wir  die  Versicherung  geben ,  dass  die  Resultate,  die 
man  dadurch  erreichte,  selten  .befriedigend  waren,  so 
dass  diese  Behandlungs\Telse  wieder  ausser  Kurs  kam. 
Indessen  hat  man  in  neuester  Zeit  die  schon  zuvor 
"  bekannten  Maschinen  vervollkommnet,  auch  neue  er- 
sonnen, namentlich  ^  die  Streckbetten.  Der .  Reiz  der 
Keuheit  trug  zur  Verbreitung  dieser  Erfindung  bei, 
und  die  orthopädischen  Institute  vermehrten  steh  schnell! 
Die  Erfahrung  abdr  hat  bewiesen ,  dass  der«  aus- . 
schliessliche  Gebrauch  dieser  mechanischen  Apparate 
häufig  fruchtlos  ist,  und  die  in  diesem  Falle  unausr 
bleiblichen  Macbtheile  dieser  Behandlung  kennen  ge* 
lehrt*  Wie  wäre  es  auch  begreiflich,  dass*^die  Anr 
Wendung  der  Extension  und  Kompression  auf .  die 
Diffbrmitäten  der"  Wirbelknochen  und  der  Faserknorpel 
allein  die  Schwäche  und  Owelchoag  heben ,  können:, 
die  diese  Theile  In  ihref  Struktur  erlitten  haben,  dass 
sie  die  verlornen  Bestandtheile  der  Gewebe  wiederber^ 
stellen  und  die  Verkrümmungen  di^  Rumpfs  verschwindeA 
machen  können,  welche  die  Folgen  dieser  verschiedeneo 
Veränderungen  sind?  Werden  nicht,  die  Muskeln  in 
diesen  Banden  ihrer  Thätigkeit  und  der  BcM^egungen» 
die  zu  ihrer  Ernährung  so  noth trendig  sind,  verlustig! 
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Mao  weiss,  das»  tfnthRtigkett  sie  schwacbt  niid  dass  Im 
€egenthe!I  ein  Wechsel  der  Kontraktion  und  ErBclitaffan|^ 
fiir  ihre  Stärkiing  iviehtig^  ist;  desshälb  kann  man  mit 
Recht  behaiipten,  dass  ausser  der  Unbequemlichkeit 
lind  Beschwerde,  die  ste  verursachen  können,  diese 
Apparate  die  Mu'skelth%tigkeit  beschränken,  dleMnslielii 
In  ihrem  Wachsthum  hindern  und  häufig*  mehr  schaden 
ids  nützen ,  wen  die  Dffformitäten  im  Allg;emeinen  auf 
einer  tieferen*  Veränderung;  der  betreffenden  Thelle 
begründet  sind.  Durch  innere  Mittel  vorzfig^licb  kann 
es  gelingen ,  die  Ursache  dieser  Dtfformltfiten  zu  he* 
zeitigen/  Ich  meines  Theiles  habe  äussere  Mittel  nie 
tollkommen  2um  Ziele  fuhren  sehen  ;Jch  habe  bemerkt, 
dass  die  Kinder  Ihre  R&ckgratsverkrummmigen  behielten 
und  dass  die  Riickenwirbelsäule  nie  vollkommen  wieder 
in  Ordnung  gebracht  wurde ,  wie  Ich  durch  eine  Menge 
voii  Beispielen,  die  Ich  anfuhren  könnte,  su  beweise» 
im  Stande  wäre.  Die  Maschinen  können  die  verkr&mmten 
Theile  wohl  wieder  In  die  rechte  Lage  bringen ,  aber 
diese  Ihre  Wirkung  Ist  meistens  nur  temporär;  denn 
wenn  der  Rümpf  durch  Korsette  nicht  mehr  aufrecht 
erhalten  wird,  kommen  die  Krümmungen  allmählich 
wieder  zum  Vorschein.  Unter  gewissen  Umständen 
aber  haben  sie  mehr  oder  weniger  bedeutende  Zufalle 
veranlasst.  Erst  kürzlich  sah  ich  mit  meinem  Kollegen 
Marjolin  eine  junge  Person,  die  mehr  als  anderthalb 
Jahre  auf  dem  Streckbett  gelegen  war,  ohne  dadurch 
gebessert  zu  werden ;  wir  Kethen  ihr*von  der  weiteren 
Befolgung  dieser  Behandlungsweise  ab. 

Zugestehen  aber  muss  man ,  dass  die  meehanisdie 
Behandlung  bei  Verkrümmungen  der  Beine  gi'osse  Vor- 
theile  zeigt;  ich  habe  bei  Kindern  die  giucklicbsten 
Resultate  davon  heobachtet  und  die  angebornen  Ver- 
krümmungen voUliommen  verschwinden  sehen»  Ich 
ikbergehe  die  andern  Missstaltungen  der  untern  Ex* 
tremitäten,    jene  Verkrümmungen,     die    froher   oder 
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sp&ter  nach  de)r  Gebort ,  immer  ails  4er  Rhadiltis  e»i« 
8pring;en;'  ich  liabe  diesi?  Missstaltvogen  durch  die 
ausserliehe  und  innerliche  Anwendan<|^  you  roborirendea 
Mitteln,  durch  täglicli  wiederhoke  Manipulationen,  wobei, 
man  die  g^ebog^n  Glieder  in  ihre  normale  Richtung^ 
zii  bringen  suchte,  sich  heben  sehe^i.  Seibat  die  Heil- 
kraft der  Natur  konnte  in  manchen  Fälle»,  unterstiitzt. 
durch  heilsame  klimatische  Einflüsse,  durch ^  ^te 
Kahning,  und  durch  gymnastische  Uebungen,  die. den 
verschiedenen  Arten  der  Abweichungen  angepasst  werden 
müssen,  hinreichen. 

Die    widersprechenden    Ansichten    der    Gelehrtes 
sollten  diejenigen  Aerzte,  die  sich  mit  der  Behandlung 
der  Difformitäten  des  Rückgrats  beschäftigen ,  zu  einer 
rationellen  Behandlung  führen,  und  zur  Befolgung  der 
von  den   alten  Aerzten   aufgestellten    und   mit   so  viel. 
Glück  in  Ausführung  gebrachten  Lehren  in  Betreff  der 
Benützung  der  Gymnastik  bei  Abweichungen  des  Knochen«; 
Systems  veranlassen,   diese  Lehren  habe   ich   stets  In 
Erinnerung  gebracht ,    und    ihre  Richtigkeit  Ist  durch 
eine    Menge    glücklicher   Erfahrungen     nachgewiesen*. 
Auch  haben  aufgeklärte  Orthopäden  die  Nothwendigkeit. 
eingesehen ,  von  der  beständigen  Extension  abzugehen, 
welche  die  Muskelschwäche  vermehrt  und  die  mit  dem. 
anatomischen  Wissen  und  den  Fortschritten  der  Physio- 
logie im  Widerspruche  war.     Auch  haben  diese  Aerzte 
sich   überzeugt,    dass    es   nothwendig    sey,    mit   den 
modificirten  Apparaten  die  mannigfaltigen  gymnastischen 
Uebungen   zu  verbinden,  welche   die  Muskeln  stärken, 
ihr   Wachsthum    befordern    und    die   Konstitution    ver- 
bessern;   diess   ist   ein   grosser   Schritt    zur   Vervoll- 
kommnung  einer  Behandlungsweise ,    deren   Yortheile 
schon  seit  langer  Zeit  anerkannt  waren. 

Ich  könnte  eine  Mebge  von  Beobachtungen  zum 
Beweise  der  guten  Folgen  dieser  Behandlung  und  der 
überraschenden  Resultate  beibringen,    die  man  durch 
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Am  Wleders:eradeniRehen  des  Rnck^ates  erlang^te, 
indem  man  in  den  Organen  der  Millkurlicben  Aeweg^ng 
die  ndthige  Sensibilität  wieder  zu  erweGken^siichte,  nm 
diegeschwäcliten  Mnskeln  zu  stärken  und  dem  Organismus 
die  gesundbeltsmäsBige  Energie  wieder  zu  verleihen, 
Indem  man  darch  Leibesübungen  fiir  die.  regelmässige 
Entwicklung  des  Muskelsystems  sorgte;  jedoch  möge 
die  Versicherung  genügen,  dass  nichts  so  sehr  geeignet 
ist  zur  Hebung  der  prädlsponirenden  Ursache  der 
Rhadiltis,  als  eine  gi&ekKche Vereinigung  gymnaatiseher 
Uebungen  mit  den  innerea  Heilmitteln  und  einem 
tonisirenden  Regime.  Allein  alle  diese  Mittel  yerlangen 
eine  lange  fortgesetzte  Anwendung,  nur  diese  fiihrt 
EU  einem  glficklichen  Resultate. 

'  Da  ich  mich  seit  vielen  Jahren  mit  der  Behandlung 
«ter  englischen  Krankheft  beschäftigt  habe,  so  habe  ich 
mich  nicht  gescheut,  über  diese  wichtige  Frage  Wieder- 
holungen vorzubringen.  Ich  bilde  mir  nicht  ein,  neue 
Ideen  entwickelt  zu  haben;  vielmehr  habe  ich  nur 
ältere  Ansichten  zum  Theil  in  neuer  Einkleidung  aus- 
gesprochen; erhalten  die  Kenntnisse  des  Lesers  dadurch 
auch  keinen  wesentlichen  Zuwachs,  so  habe  ich. wenig- 
stens Wahrheiten  vorgebracht,  die  oft  wieder  besprochen  . 
werden  müssen,  um  die  nöthige  Geltung  zu  gewinnen. 


Digitized 


by  Google 


XU. 

Einige   Bemerkuiigeii    über    die    Uraaelie, 

die   Folgen   und    die   Behandlung   des  m 

{Schnellen  Wachsthums/ 

•      Von  L.  SUCHET.  ♦) 


Das  zu  schnelle  Waehsthum  tnog^e  sich  zu  4er  Re- 
konvalescehz  von  einer  akuten  Krankheit  gesellen  oder^^ 
"ohne  mit  sonst  einer  Krankheit  verbunden  zu  lieyii, 
sich  einstellend  so  lieo;t  der  Grund  davon  dodi  immer 
j^n  einer  zu  sehr  gesteigerten  Thatigkelt  der  Ver- 
dauqngsörgane.  In  der  That  essen  nach  unsern  Beoln 
achtuiigen  alle  Individuen,  die  zu  schnell  vracfasen,  yfel 
und  verdauen  schnell;  das  Gefiihl  des  Hungers  kehrt 
desshalb  häufig  wieder,  und  die  Lebenskräfte  kon* 
«centriren  sich  täglich  mehr  auf  den  Magen  und  die 
Eingeweide,  der  Chymus  wird  schnell  gebildet;  die 
Mündungen  des  Ductus  choledochus   und  pancreaticus 


*)  Aus  dem  Jonrnal  ci>inplementaire  da  Diclloimaire  des  tciences 
medicales.     Tome  XIIL    Paris  1822. 

Dieser  Aufsatz  bchtiuteU  einen  wichtigen  Geg^enstand  der 
Pathologie,  dem  unstreitig  meb;  Anfmerksankeit  augewendet 
werden  liurfle.  Wir  verkennen  nicht ,  dass.  derselbe  weit 
entfernt  ist,  über  diesen  genügende  Aufschlösse  zu  geben; 
allein  geeignet  schien  er  uns,  za  weiteren  sehr  wunschens- 
werthen  Diskussionen  über  das  zu  schnelle  Wachsen  und 
seine  Bedeutung  als  ](rankheit  und  Krankheitsursache  Yer« 
anlassung. zu  geben.  *    D«  H. 
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'  werden  dureh  das  bestiodige  Dvrcbpasslren  des  Chynms 
und  die  li&ufigen  Kentraktionen  der  Wandungen  dea 
Zwölffingerdarmes  gereizt  und  yeranlaasen  die  Einge- 
weide, aus  denen  sie  ihren  Ursprnng  neiimen  ,^  sym* 
pathisch  zu  reichlicherer  Sekretion,  weiron  dann  wieder 
eine  Beschleunigung  der  Verdauung  im  Magen  and  in 
den  GedSnnen  die  Folge  ist ;  die  Chylusbereitnng  geht 
rasch  Tor  sich  und  die  zur  Absorption^  immer  bereiten 
Milchgefasse  fuhren  dem  Doctos  thomcicns  eine  be* 
trtcbtliche  Menge  Chylus  zn,  der  sehnell  in  Blut  ver* 
wandelt  wird;  dieses  kommt  sodann  in  die  verschiedenen 
Organe  des  Körpers  und  yerleiht  diesen  in  kurzer  Zeit 
eine  zuweilen  ausserordentliche  Entwicklung. 

W&hrend  Terschiedeuer  akuter  Krankheiten  findet 
oft  in  kurzer  Zeit  ein  bedeutendes  Wachslhum  des 
Körpera  statt.  Ist  es  nicht  klar,  dass  in  diesem  Falle 
eine  rasche  Aufnahme  organischer  Stoffe  von  aussen 
'Stattfindet,  und  dass  der  Körper,  auf  Kosten  der  Ent- 
wicklung in  die  Dicke,  in  die  Lange  wächst?  Auch 
magert  der  Körper  im  Verhältniss  der  Dauer  und  der 
Schnelligkeit  des  Wachsthums  ab. 

Wir  haben  die  Beobachtung  gemacht,  dass  diese 
Erschefnnng  wahrend  des  Verlaufes  von  Entzündungen 
*der  Magen  •  und  Darmschleimhaut  oder  sogenannter 
wesentHcber  Fieber  *)  efntritt^  was  mit  dem  oben 
Angegebenen  so  wie  mit  der  Angabe  van  Swieten's 
tin  seinen  Kommentaren  iiber  Bosrhavs's  Aphorismen) 
vollkommen  übereinstimmt.  Van  Swietsn  erwähnt 
nämlich  eines  beträchtlichen  Wachsthums,  das  man  bei 
jangen  von  einem  akute«  Fieber  befalleneii  Individuen, 
beobachte.  Naturlich  wird  dieses  Wachsthum  dadurcb 
bedingt,  dass  der  Kranke  etwas  wohlbeleibt  ist  und 
dass  die  Entzündung  der  Schleimmembranen  nicht  zu 
heftig  ist;   denn  ein   hoher  Reizzustand  bewirkt  zwar 


'^>  I<a  Bft^vtiAis'telben  Sinnt.  ^'  H. 
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ancli  eine  Konfeetitration  der  Lebenistliitfgkeit  von  den 
äusseren  Theilen  des  Körpers  nach  denseften,  stört 
aber  immer  auch  Ihre  Funktionen  und  folglieh  die  der 
ganzen  thierischen  Oekonomie. 

Eine  massig  warme  und  fencbte  Luft,  welche  darcfa 
die "  allgemeinen  Bedeckungen  in  die  Gewebe  des 
Organismus  eindringt  und  sie  erweichf,  fibt  bekanntlieh 
einen  bemerkenswerthen  Einfluss  auf  die  Entwicklung 
der  organischen  Wesen  aus. 

Die  Folgen  des  zu  schnellen  Wachsthums  in  ihren 
verschiedenen  Schattirungen  zu  verfolgen,  scheint  uns 
nicht  möglich ;  wir  beschränken  uns  desshalb  Auf  eliie 
genaue  Angabe  derjenigen ,  die  damit  verbunden  sind, 
wenn  ein  Individuum  schnell  aufschiesst ;'  wir' glauben, 
dass  diesem  Fehler  in  der  Praxis  leicht  abzuhelfen  ist. 
Indessen  scheint  es  uns  am  zweckgemässesten ,  die 
Folgen  in  ihrem  Extreme  anzugeben,  weil  sie  so  am 
besten  in  die  Augen  springen.  Mildeii;  man  die  Um- 
risse des  nachfolgenden  Bildes  gradweise,  so  erhält 
man  nach  der  Reihe  die  verschiedenen  Grade  der  Folgen 
eines  zu  raschen  Wachsthums. 

Der  Darmkanal  zeigt,  wie  wir  gesehen  haben, 
bei  Personen^  die  zu  schnell  wachsen,  eine  ge- 
steigerte Thätigkeit;  wegen  dieser  Ableitung  er- 
fahren die  Thätigkeitsäusserungen  des  Hirns,  des  Herzens 
und  der  willkiirlichen  Muskeln  eine  Schwächung;  das 
Leben  koncentrirt  sich  fast  ganz  auf  die  Yerdauungs- 
organe.  Da  die  Oxydiruiig  des  Blutes  bei  der  ge- 
ringeren Ausdehnung  der  Brust  bei  der  Respiration 
dieser  schwachen  Geschöpfe  nur  unvollkommen  Ist,  so 
Ist  dieses  belebende  und  restaurirende  Fluidum  nicht  im 
Stande,  die  Kontraktilität,  den  Tonus  und  die  Sen- 
sibilität der  Organe  gehörig  zu  erwecken;  das  Herz, 
das  unzureichend  gereizt  wird  und  im  Verhältniss  zum 
Körper  zu  klein  ist,  bringt  nur  mit  Mühe  die  ab- 
wechselnde Bewegung  der  Diastole  und  Systole  zuwege 
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iiimI  arftiigt  das  Utit  tolt  wenig  Kraft  In  die  Arterien. 

Dieses  strömt  langsam  durch  die  Pnlsadem,  weil  ihre 
Wandongen,  in  BerüliruDg  mit  -dem.vjfenlger  reizenden 
Blute,  sich  träger  kontrabiren;  der  Puls  schlagt  lang« 
sanier  als  der  von  jungen  Personen ,  die  die  ihren 
Aller  entsprechende  Grösse  haben,  und  seine  Freqneni 
ist  geringer;  auch  triigt  der  grosse  Weg,  den  das' 
Blut  zu  machen  bat,  ebenso  zur  Yerlangsamung  der 
Cirkulation  bei. 

Das  Zusammentreffen  dieser  Umstände  hat  die 
Folge,  dass  alle  gewöhnlich  gefärbten  Tbeile  blass 
sind,  und  bewirkt  fast  immer  einen  eigenth&mlichen 
Zustand  mit  vorherrschendem  lymphatischen  Temperament 
oder  ganz  einfach  dieses  letztere.  Die  Knochen  er* 
halten  zu  viel  weisse  Säfte,  bilden  viel  Gallerte,  wenig 
phosphorsaure  Kalkerde  und  nehmen  ebenso  an  Festig- 
keit ab  wie  an  Länge  zu.  Das  Fettgewebe  unter  der 
Haut  verschwindet,  die  Muskeln  werden  dünn,  schwach, 
blass  und  schlaff  und  können  weder  im  Stehen  noch  im 
Gehen  das  Gewicht  des  Körpers  ordentlich  tragen;  sie 
sind  durch  ihre  Insertionen  genöthigt,.  dem  Wachstbi|m' 
der  Knochen  zu  folgen ,  und  verlängern  sich  mehr  als 
sie  wachsen ;  die  Bewegungen  sind  langsam  und  be«-^ 
schwerlich,  die  Extensoren  siud.  nicht  stark  genug,^ 
um  sich  im  Gleichgewicht  mit  den  Flexoren  zu  erhalten, 
desshalb  krümmt  sich  der  Rumpf  nach  vorne,  die 
Schenkel  -  und  Kniegelenke  erscheinen  in  vertikaler 
Stellung  und  im  Gehen  merklich  gebogen.  Die  Schwäche 
der  Muskeln  begünstigt  Difformitäten.  Der  Geist  hat 
nicht  viel  Tiefe,  und  die  unzulängliche  Reizung  des 
Hirns  durch  ein  nicht  gehörig  oxydirtes  Blut,  das 
langsam  cirkulirt,  vermehrt  noch  die  Schwäche  der 
geistigen  Fähigkeiten.  Aber  was  ist  der  Grund,  warum 
das  Wachsthum  vorzüglich  im  Knochensysteme  statt- 
findet? Diese  Erscheinung  erklärt  sich  hinreichend  durch 
die   Koncentration    der  Lebenstliätigkeit  auf  die  Ver- 

jinaUkten.    FL  ""     .  10    . 
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iaaungiorgluie,  welche  die  Ertiafarai^,  na  so  zn  sage«, 
ceiitralisirt« 

Nan  sieht  ipan  leicht  ein,  warum  Personen,  die 
2U  schnell  wachsen,  meistens  missgestaltet  Werden,  an 
Herzklopfen,  nn  Skrofeln  und  an  mehreren  anderea 
sekundären  Leiden  des  lymphatischen  Systemes  leiden, 
warum  sie  mager,  träge,  Indolent,  kleinmüthig,  zum 
Heimweh  geneigt  sind,  wie  wir  beobachtet  haben ; 
warum  sie  ,eine  Art  Antipathie  gegen  Bewegung^ 
halen;  warum  sie  spät  mannbar  werden;  warum  sie 
lendenlahm  scheinen ;  warum  ihre  Arme  und  Beine  so 
diinn  sind. 

Der  Tod  kann  die  Folge  einer  zn  schnellen  Ent- 
wicklung der  Organe  seyn ,  wenn  die  Fortschritte  des 
Me;senterialdriisenleldens ,  der  Rhachitis  n.  s.  w.  auch 
nach  gehobener  Ursache  noch  fortdauern;  oder  wenn 
diese  zu  lange  andauert  und  zur  Anasarca  oder. Bauch-' 
Wassersucht,  die  gewöhnlichen  Folgen  langivieriger 
Krankheiten,  Veranlassung  giebt. 

Der  höhere  oder  geringere  Grad  des  zu  sdinelle« 
Wachsthums,  die. Zeit,  zu  welcher  der  Arzt  um  Hülfe  ' 
angesprochen  wird,  n.  s.  w.  müssen  uothivendig  die  Be- 
handlung desselben  modificiren.  Diese  Modifikationeii 
finden  sich  übrigens  leicht,  und  wir  beschränke» 
uns  desshalb,  wie  bei  der  Angabe  der  Folgen  des  zu 
raschen  Wachsthums,  auch  hier  a^f  die  extremen 
Fälle.  Das  Folgende  bezieht  sich  blos  auf  das  während 
der  Rekonvalescenz  tou  akuten  Krankheiten  oder  ohne 
^ine  Komplikation  mit  einer  Krankheit  eintretende 
Wachsthum. 

Da   das  zu    rasche  Wachsthum    auf  einer   zu  sehr . 
gesteigerten    Thätigkeit   des    Verdanungsapparates    be-, 
ruht,  so  fällt  es  in  die  Augen,  da^  das  sicherste  und  / 
rationellste    Mittel,     seine   Fortschritte    zu    massigen, 
darin   besteht,    das   Leben   dieses    Apparates   so   weit 
herabzu&timmen ,  bis  er  In  Absicht  auf  Sensibilität  und , 
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Kontraktilitit'    mtt    den   andern    Systemen    harmonirt 
Die  Behandlang,  die  wir  vorschlagen,  ist  folgende: 

Die  Luft  soll  rein ,  trocken ,  das  Klima  wo  möglich 
gemässigt  seyn,  well  Umarme,  besonders  feuchte  Wärme, 
die  Entwicklung  der  Organe  sehr  begünstigt.  Bergluft 
wird  durch  ihren  Reiz  auf  die  Hautoberfläche  ein 
vörtreirliches  Ableitungsmittel  seyn.  Desshalb  wähle 
man  die  Wohnung  In  einer  bergigen  Gegend,  wo 
alle  Ursachen  def  Entstehung  schädlicher  Ausdunstungen 
fehlen. 

Personen ,  die  zu  schnell  wachsen,  mager,  schwach 
nnd  daher  für  die  Veränderungen  der  Atmosphäre  sehr 
empfindlich  sind ,  sollen  sich  im  Sommer  und  Winter 
warm  kleiden  und  Im  Frühling  und  Herbst  sich  den 
belebenden  Strahlen  der ,  Sonne  aussetzen ;  zuweilen 
iiehmen  sie  aromatische  Dampfbäder,  hier  und  da  setze 
man  auf  die  Oberbauchgegend  und  die  Bauchwandungen 
trockene  St:hröpfkopfe ;  von  Zelt  zu  2^it  mache  man 
auf  diesen  Thellen,  zuweilen  auch  auf  den  hinteren 
Theiien  des  Rumpfes  Einreibungen  mit  einem  ätherischen 
oder  ammonlakaflschen  Linimente  oder  mit  Flanell,  der 
mit  Ambra,  Benzoe  u.  dgl.  durchräuchert  ist;  diese 
Mittet  stärken  die  Irritabilität  der  Muskeln ,  vertheilen 
die  Lebenskräfte  gleichförmiger  und  bewirken  eine 
mehr  peripherische  Thätigkelt. 

Mit  jedem  Tage  vermindere  man  allmählich  die 
Menge  der  Nahrung,  bis  sie  der  Kranke  massig  zu 
sich  nimmt;  man  verbiete  den  Raffee,  die  Chokolade, 
den  Thee,  den  Wein,  überhaupt  alles  Reizende;  ver-. 
ordne  leichtverdauliche  Nahrungsmittel,  z. 'B.  Kraft- 
brühen ,  Reissuppe ,  Nudel  - ,  Sago  - ,  Salepsuppe, 
Gersten  - ,  Hafer  - ,  Reisschleim ,  thierische  Gelees, 
Fleischsuppen ,  Fastensnppen  u.  s.  w.  und  zum  ge- ' 
wohnlichen  Getränk  Esels-,  Kuh-,  pferdemich  oder 
Zuckerwasser.  Zuweilen  kann  man  Kalbfleisch,  Hühner- 
fleisch,  Fische  gestatten,   aber  Ochsen-  und  anderes 
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%  Fletsch  erst  dann ,  wenn  das  Ueberf^ewielit  des  Ver- 
dauungssystems  schon  grSsstentlieils  beseitiget  Islt,  was 
der  gemässigtere  Appetit  anzeigt.  Dasselbe  gilt  vom 
Wein  y  der  anfangs  sehr  Init  Wasser  vcrdiinnt  werden 
niuss. 

Das  Ballspiel,  das  Springen^  Lanfen,  Heften^ 
FecTiten,  die  Jagd,  verschiedene  andere  Körpej-übungen, 
nnd  wenn  man  e3  mit  dem  Kinde  eines  Handwerkers 
oder  Landbewohners  zu  thun  hat,  Handarbeiten  sind 
sehr  empfeliinngswerth;  sie  üben  die  M«skel|i,  be- 
wirken damit  einen  stärkeren  Zuflnss  von  Blnt  zu 
ihnen ,  bef5rdern  ihr  Wachsthum  in  die  Dicke,  mehren 
mit  einem  Worte  allmählich  ihre  Zusammenzic^hungs-^ 
kraft  und  In  Folge  hievon  die  Vervollkommnung  der 
Respiration.  * 

Auch  geistige  Beschäftigungen  bilden  nach  unserer 
Ansicht  ein  vorziigllches  Ableitungsmittel. 

Kann  man  nicht  mit  gutem  Grunde  von  dieser  nach. 
Alter,  Geschlecht,  Stand,  Jahrszeit,  Klima  etc.  modl- 
ficirtcn  Behandlung  erwarten,  dass  sie  den  Magen  und 
die  Eingeweide  zu  Ihrer  natürlichen  Sensibilität  zu- 
rückführe und  das  üebergewfcht  dieser  Organe  über 
die  übrigen  aufliebe?  Ei>ie  gleichförmige  Verthcilnng' 
des  Lebens  über  die  organischen  System^  ist  das 
Mittel,  ein  zu  schnelles  Wachsthum  aufzuhalten.  Bei 
Gelehrten  leidet  der  Magen  in  demselben  Maasse,  als 
.  Ihr  Gehlru  sich  entwickelt,  weil  letzteres,,  der  be- 
ständige Koncentrationspunkt  der'Thätigkeit,  einen  Thell 
der  Nerventbätigkelt  des  Magens  für  sich  in  Anspruch 
nimmt. 

Tritt  das  zü  rasehe  Wachsthum  wähi*en9  des  Ver- 
laufes einer  akuten  Krankheit  ein,  so  verlangt  es  keine 
andere  Behandlung,  als  diese  für  sich  erfordert;  diess 
mnss  so  seyn,  da  das  erste  die  Folge,  das  zweite  die 
Uj^sache  ist. 

Was    sollte    eine   Behandlung    der   verschiedenen 
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krankhaften  Erscheinungeu,  die  das.zu  rasehe  Wachs* 
tbum  begleiteni,  bezwecken^  ehe  die  Natur  oder  die 
Kunst  den  Fortschritten  desselben  Spbranken  gesetzt 
hat?  Sie  mnss  so  lange  nutzlos  seyn,  bis  die  Ursache 
gehoben  ist.  Die  Beiiandlung  der  sekundären  Leiden 
Ist  stets  der  def  Krankheit ,  ^ovon  sie  4lie  Folge  sind, 
untergeordnet;  Indessen  wird  man,  wo  bei  zu  schnellem 
Wachsthum  Herzklopfen  vorkommt,  mit  Nutzen  die 
Digitalis  anwenden,  wie  die  Beohacfatnngen  von  Lob- 
8TS1N  *  y  zeigen. 

Obgleich  wir  häufig' Gelegenheit  hatten,  Fälle  von 
zu  raschem  Waclisthum  zu  seben^  so  müssen  wir 
doch  gestehen,  dass  wir  bis  jetzt  kein  einziges  In- 
dividuum desshalb  zu  bebandeln  hatten  (nur  höchst 
selten  zieht  man  den  Arzt  wegen  solcher  Fälle  zii 
Rathe,  die  die  Aeltern  meiert;  als  keinen  krankliaften 
Zustand  anzusehen  pflegen).  Jedoch  halten  wir  die 
angegebene  Behandlungswetse  fiir  die  einzige,  auf 
die  man  sich  verlassen  darf,  und  glaube,  dass  nichts 
die  Fortsehritte  des  Wachsthums  und  der  daraus 
entsprungenen  Krankheitserscheinungen  n»ehr  zu  be- 
schleunigen geeignet  ist,  als  der  Gebrauch  tonischer 
und  excitirender  Mittel,  die  sclieinbar  sehr  gut  passen. 

Der  berühmte  Coische  Arzt  sagt:  ^ui  crtsami^ 
plurimum  kabent  ^alidi  hmaii;  plurimo  igUur  egent  alimenio : 
sin  ndmu  y  ernpus  consumUur  CHiPPOcaATiS  aphorisnu  Scci,  \* 
aph»  14.).  Wir  nehmen  keinen  Anstand  zu  erklären, 
dass  im  Wachsthum  Begriffene  sich  hüten  müssen,  ihrem 
Appetite  nachzugeben,  dass  zu  häufig  und  zu  reichlich 
genossene,  besonders  reizende  Nahrungsmittel  vor- 
züglich geeignet  sind,  die  Sensibilität  des  Magens  und 
^r  Gedärme  übermässig  zu  entwickeln,  eine  Kon- 
centration der  Lebensthätigkelt   in  diesem  Organe   zu 


*)  Journal  compl^ment.  du  Dictionnairc  des  science«  medicales. 
Fevr.  1821. 


Digitized 


by  Google 


150 

veranlassen  nn^  oberltaupt  ein  zn  rasdies  Wachstiiani 
zn  bethatlgen. 

Die  Behandlang,  die  dieser  Krankheit  entspricht, 
war  bisher  noch  za  finden,  weil  auch  ihre  Ursache 
bis  jetzt  nicht  erkannt  war.  Wir  g^aaben  die  eine  wie 
die  andere  bezeichnet  m  haben. 
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6.  Ueber  das  Mllchbrechen  der  Singfling^e 
und  ein  sehr  zu  empfehlendes  Rinder- 
pal ver.      Von  C.    W.  UyFELAND. 

J^8  ist  eine  bel^annte  Sache,  das«  viele  Sia||;lln||;e  eine» 
grossen  Tiieil  der  genossenen  Milch  wieder  wegbrechen, 
ttnd  eben  so  belLannI  Ist  es,  dass  diese  Gewohnheit 
keineswegs  immer  .nachtheilig,  sondern  vielmehr  oft 
yortbeilhaft  för  die  Kinder  sey,  so  dass  sie,  ohnerachtet 
sie  sich  ein  halbes  Jahr  lang  täglich  mehreremale  er- 
brechen, sie  dabei  dennoch  zusehends  zunehmen,  und 
daher  sogar  das  Sprichwort  entstanden  ist:  Speikinder 
sind  Gedeihkinder! 

Vielleicht  ist  es  manchem  meiner  Leser  ulclit  un- 
angenehm, wenn  icA  hier  mit  wenig  Worten  unter- 
suche, in  wie  ferne  dieser,  doch  Immer  unnaturllcbe, 
Zu&tl  heilsam* ist,  und  wodurch  er  es  Ist  Es  wird 
sieh  daraus  auch  ergeben ,  welche  Art  des  Milcher- 
brechens nicht  heilsam,  sondern  als  Krankheit  zu  be- 
handeln und  zu  bellen  ist.  —  leh  habe  nämlich  bemerkt, 
dass  es  zwei  Arten  dieses  Erbrechens  giebt.  Bei  der 
einen  Art  wird  die  Milch  ganz  unverändert  ausgebrochen 
und  oft  lange  Zeit  nach  ihrem  Genu^.  Diese  Art  ist 
Krankheit,  zeigt  Schwäche  des  Mageos,  mangelnde 
Terdanuugskraft ;  die  Kinder  nehmen  dabei  ri> ,  und  es 
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I1IOS8  dvrch  pussende  Mlltel  gehoben  Verden,  wosii 
hauftaSkchXMk  Magnesk,  nflt^twM  StmenFoefdeuU,  Vakiianm 
«nd  Ovcus  Teraetst,  und  das  aomerliclie  Eiardbe»  rea 
M mkatbalsam  dienen.  Das  nachher  angegebene  Kindter« 
pniver  fi^  daztt  a^hr  schioklteh. 

Die  andere  Art  mteraeheldet  tAeh  dadareb,  dasa 
das  Kind  y^  oder  V,  Stunde  nach  dem  Clennas.  der 
Bnich,  ja  zuweilen  wenige  Minuten  nachher,  Blileh  aus* 
bricht,  welche -schon  nuebr  oder  weniger  geronnen  Ist» 
Diess  ist  ein  heilsames  Erbrechen,  wobei  das  Kind  dick 
und  fett  wird ,  und  welches  lidtneswegs  durch  Arrzhei* 
mittel  verhindert  werden  muss.  OieiAerzte  tbun  daher 
sehr  unrecht,  die  jedes  Erbrechen  von  geronnener 
Milch  jfiir  Anzeige  von  Säure  oder  verdorbenem  Magen 
halten  und  den  armen  Magen  mit  Mitteln  bekämpfen^ 
der  oft  dadurch  erst  verdorben  wird* 

^Dle  Ursache  tieses  Erbrechens  und  seine  Ver^ 
schiedenheit  von  dem  vorigen  ist  nämlich  folgende^  alle 
Milch  mnssy  weqn  sie  gehörig  verdaut  werden  soll,  (wie 
F<»u>vca's  Versuche  beweisen)  im  Magen  zersetzt  werden, 
gerinnen*  Je  eher  diess  gesehiefat,  desto  mehr  beweist 
es  einen  kraftigen  Magensaft»  Wenn  also  das  Kind  die 
Milch  geraume  Zeit  nach  dem  Genuss  ganz  unverändert " 
ausbricht,  so  ist's  ein  Beweis  von  Mangel  der  Yer^ 
dwnipgskraft  und  des''  YerdaiMmg^lafts  und  verlangt 
also  medid^iscbe  Baife^  Bri<^t  abw  das  Kind  die  Milch 
geronuM  ans,  bo  ist  das  der  beste  Beweis  -einer  wirk^ 
samen  Verdauungskraft,  um  so  mehr,  je  schneller  nach 
dem  Genuas  die  Milch  geronnen  ersclieint,  |ind  dieses 
Erbrechen  leert  bloss  den  Ueberfluss  aus  und  bewirkt, 
dass  das  Zurückbleibende  desto  voilständ^er  assimilirt 
wird,  daher  das  gute  Gedeihen  der  Kinder  *y. 


^)  Das  Erbreebeu  von  geronnener  Miicb  Jst  nicht  allg;emeitt  so 
onschaldig,  ai«  UuFjnuifo  liier  mmimiikt»  Eine- Art  davon 
veidient  wenigstens  die  s^rgOltigst«   Auiineri(8ami(eit  des. 
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l€)i  ülge'  Identt  n9ei  die  ]lfUli6tInM|^  eteea Kl a4 er- 
pelvers)  desse«  leli  mich  bei  gewdliiiUelitn  Zuialleii 
kleiiier  Kteder  fcn  ereIeD  Jaiire  fflimer  nit  aiiigezeleh* 
iieieiii  .Niitsett  bedieal  luihe.  Ee .  reMgt  die  enlen 
Wege  gelinde,  ohne  za  mhvitäehen^  tügt  Siure,  treibt 
Blabujigeti,  bes&iftigt  dullenreneyeteni,  bcföirdeft  Urin* 
ftbooiidening,  AvsdiutiiRg  und  Loseng  des  Brastscbleiin^ 
üiid  dient  fiuiC  in  allen  ZnAllen  ditaes  ZeltituinMV 
beftigeiit  SebrelM,  Leib-  und  Zahnacbmerzen ,  kleine* 
Fieber-  nsd  Krampfan^len ,  Röcheln,  Erbrechen, 
Diarrhoe,  fehlerhafter  Verdauung^  Wundheit  a^d  Hant«^ 
eehärfe: 

R.     Rad.   Vattr.  3j* 

—  /r.  flar.  3j/3. 

—  Liquir.  3U* 
Sem.  AnU.  5/3- 
Croc»  opt.  gr.  vllj. 
Magnes.  &d.  amar,  5j« 


Kinderarztes.  Es  kömmt  öfters  vor,  class  Kinder,  Ae  mit 
Kahrailcli' aufgezogen  werden,  mehrere  Male  des  l^ag^cs,  fast 
Jedes  >Mal,  wenn- sie  gelrii«Jien  haben,  einen  QTlieil  derselben 
In  ansebnltcben  Klumpen  wieder  erbrechen ,  nachdem  man 
an  ihnen  vorher  einige  Zeit  Janf  Uebelseyn  bemerkt  hat,  das 
auch  nachher  noch  mehr  oder  weniger  lang  andauert  Bald 
gesellt  sich  zu  diesem  Erbrechen  auch  Durchfall  und  Ab- 
mager mg',  und  hier  qihI  da  entwiekelt  sieh  in  knrser  Zelt 
eine  8elir«<fliM&  vct lanfende  Oastrmsalacie*  Wo4as;£rbreebei| 
der  Kinder  asa^bnUcbe  *  Kasklujiip^n  ausUert^^  da  liegt  der 
Gnlnd  davon  in  einer  den  Verdauungsorganen  des  kindlichen 
Organismus  nicht  angemessenen  Beschaffenheit  der  gereichten 
Kubmilch,  in  welcher  die  kSsigen  Tbeile  zu  sehr  vorzuherr- 
scben  scheinen.  Eine  solche  Bfifch  gerinnt' im  Magen  seKnell 
zii  Klumpen,  die  deroli  das  Erbreebcn  selten  vollkoBBiea  ent- 
fernt werden;  der-  zur üekgebltebene. Rest  giebt  für  die  naeb- 
folgende  Milch  das  Ferment  ab,  das  sie  sogleich  wieder  zum 
Gerinnen  l^ringt.  Hier  ist  eine  vollkomfaiene  Entleerung  des 
Magens  durch  ein  Brechmittel  und  nachher  Sorge  für  eine 
tangliehe  Nabrang  des  Kinde«  aogesetgt. 

.•■■■•  »^  ü 
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M:-  K  Ptd9.  B.  S.    Vtae  oder  zwei^  Messefsptteeff  twei- 
dtrei-  and  meitmud  des  Tags  zu  gebe». 

Sind  die  Krä»pfie  beft^r,  so  whrd  efn  Zttsatz  Von 
Puh.  aniiepU.  Mamk.  sine  Aur^y  oder  Wlor.  Zinc.  oder 
M»sckus  genaelit.  bt  stärkere  Darmrefnlgatig  nMhfgs 
so  iMrd  etwa)»  Rlu^thir  beigeftgt ;  Ui  Hitze  iitid  fi^erJ 
bafter  Zustand  Torbanden',  so  dient  ein  ZiKtotz  rtm 
Nimm  oder  TaH^  ritM.  iIiuF££jtNB^'s  Jnn^nal  der  pmk^ 
tUeken  HdUamde.     Neunten  Handel  Emes  SiMek  18M.'> 

7.    Folgen   zu  frubzeitiger  Entwöhnung  von  ^ 
der  Mutterbrust.     Von  Dr,  Tourtual. 

Die  bedeutendsten,  gefabrvollsten  cbronfscben  Kranik- 
beiten  l^leiner  Kinder  habe  ich  in  Folge  eines  zu  schnellen ' 
Entwöhnens  derselben  von  der  Mutterbrust  beobachtet. 
Zuweilen  geschieht  dieses  zi|  früh,   oder  man  verfähi^  . 
damit  zu  sorglos  und  zu  rasch,  und  s6  welkt  datin  oft 
das  gesundeste,   bliibendste  Kind   dahin,   gleich   einer' 
zarten  Pflanze,   der  man  ihre  tiaturlic^lie  Mabrung  ent- 
zieht 

Diesem  ersten  Fehler  folgt  nicht  selten  nocb  ein 
zweiter,  welcher  nicht  minder  verderblich  ist.  Man 
bemfihet  sich,  jenen  wieder'  gnt  zu  machen,  indem  man 
dem  Kinde  kräftige  Fleisehbruhea ,  Sagosuppen,  Kraft- 
niebl,  Arrow-Root,  Eier,  süsse  Weine  and  andere  sehr 
nabrkafte  oder  erhitzende  Dinge  reicbt,  welche  seiner" 
zarten  Verdauungskraft  und  der  Erregfaafkelt  seines 
GeJFasssystems  nicht  angemessen  sind. 

Dieses  Verfahren  aber  wird  zur  doeUe  vieler  und 
langwieHger  üebel.  Das  sonst  muntere  Kind  wird 
grämlich  und  verdrosi^en,  muss  sich  oft  erbrechen  ^  die 
DarHiausleerung  wird  unregelmäi^sig ,  bald  tritt  eine 
entkräftende  und  nicht  zu  stillende  DiärHtöe  ein,  welche 
anfangs  zuweilen  als  Folge  von  Zahnreiz  betrachtet 
ivird,  aber  d«l  Kind  magert  au  Runipf  und  GBedmassen 
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skhtlicli  ab  ttttd  briioiniiit  ebi  Mrophliches  Ansehen» 
Wird  nicht  zur  rechten  Zeit  Hülfe  geschüft,  so  be- 
schliessen  Hektik  nnd  Tod  die  traurige  Seene« 

Wird  ärztliche  Hiilfe  gefordert,  mid  der  Arzt  greift 
zn  den  sogenannten  stirkenden  phsrnmcentiBcben  Mittelnv 
sttcbt  etyssk  dem  Diprcbfalle  dnreb  Zimmt,  Colnnbo^ 
CaseariUe,  od^r^  gar  Opinni  Einhalt  an  thnn,  die  ge- 
aonkene  Digestion  durch  bittere  Pflanzeostoffe  anfzn-r 
richten,. an  piegen  wobi  die  krankhaften  Bewegungjea; 
des-Darmkanals,  Erbrechen  und  Onrcbfall,  auf  kurze 
Zeit  zu  verschMrinden,  allein  ansserdem  dass  sie  bald 
wiederkehren  und  zu  immer  grosseren  Dosen  nSthigen, 
tritt  sehoell  der  höchste  Grad  von  Schwäche  ein,  welcher 
bald  dor  Kranklieit  und,  dem  Leben  zugleich  ein  Ende 
macht 

Die  Erfahrung  hat  mich  gelehrt^  dass  unter  solchen 
Umständen  keine  Arznei,  keine  Art  des  kunstlichen 
Futterns,  keine  Ziegen-  noch  Eselsmilch  die  Kinder 
herzustellen  veimag.  Das  einzige  Rettungsmittel  ist 
eine  gesunde  Ammenmilch ;  man  versuche  es,  wie  immer 
nur  möglich ,  das  kranke  Kind  an  die  Brust  zu  legen, 
und  setze  es  nicht  eher  ab,  als  nach  vollendeter  Her- 
stelloflg  der  Gesundheit  und  wiedergewonnenen  Kräften. 
C^^  ToüJLTVAl's  pmlciischm  ßcUräffn  zur  Therapk  der  Kinder- 
kn»9kh€i$fin.     Marter  i8290 

a    lieber  einige  beim  Anaetzen  der  Blut- 
egel an  Kindern  eintretende  Ereignisse. 

Von  Demselben.  «  . 

Weit  entfernt,  der  Kinderprajüs  ein  Mittel  entziehen 
zn  wollen,  wielches  unschätzbar  und  in  vielen  Fällen 
dnrch  kciin  anderes  zu  ersetzen  ist,  will  ich  nur  auf 
einige  bei  Applikation  der  Blutegel  an  Kindern  zuweilen 
eintretende  Zufälle  nnd  Gefahren  aufmerksam  machen, 
welche    uns.    bei    dieser    anscheinend    unbedeutenden 
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Allgemeine  Bemerkungen  über  die 
Kinilerkranklieiten. 

Vom  Medicinulrathe  Dr.  Bjoubs  Uk  Berlin«  *J 


Es  ist  schon  jseit  langer  Zeit  gebräuchlich,  die  Kinder- 
krankheiten, Ton  der  Masse  der  übrigen  Krankheiten 
getrennt,  in  besondern  HandbQchern  zu  beschreiben, 
wofür  man  als  Grund  gewdhnlich  ihre  Wichtigkeit  und 
Häufigkeit  sowohl  als  auch  die  mangelhafteren  Kennt- 
nisse über  sie  angiebt  Allein  die  Lehre  von  den  Kin- 
derkrankheiten ruht  auf  einem  viel  tiefern  Grunde,  der 
von  den  meisten,  wenn  auch  nicht  fibersehen,  doch 
nicht  gehdrig. hervorgehoben  worden  ist;  denn  die  Kin- 
derkrankheiten unterscheiden  sich  von  den  Krankheiten 
der  übrigen  Alter  nichit  blos  durch  ganz  abweichende 
Eigenschaften,  sondern  sie  hängen  auch  unter  sich  durch 
ein  sehr  enges  gemeinschaftliches  Band,  nämlich  durch 
ihren  Ursprung  aus  den  Entwicklungen  des  kindliehen 
Organismus  zusammen.  Meine  Ansichten  über  diesen 
gemeinschaftlichen  Ursprung  so  wie  über  den  eigent- 
lichen Begriff  der  Kinderkrankheiten  habe  ich  in  den 
nachfolgenden  Blättern  auseinanderzusetzen  versucht, 
du  y ersuch,  für  dessen  Mängel  ich  um  die  gütige 
Nachsicht  der  Leser  bitte. 


*J  Dissertatio  nonnuUa  ad  morbos  infantum  spectantia  proprcmcnS} 
quam  cpns.  g^at.  med.  ord.  pro  venia  docendi  die  XXI.  Jul. 
A.  MDCCCXX.  publice  defendet  St.  Fr.  Barez,  Med,  et  Chir. 
Dr.  Bbrouri. 
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Alle  organische'  Körper  durchlaufen  selbsfständig: 
und,  ohne  durch  äussere  Einflüsse  dazu  veranlasst  «u 
werden,  nach  einem  ihnen  eingpepflanzten  Gesetze  von 
ihrem  Entstehen  bis  zu  ihrem  Unterg^ang^  gewisse  afi 
bestimmte  Zeiträume  geknüpfte  Veränderungen,  die 
jeder  Art  eigenthümlich ,  aber  auch  allen  Individuen 
derselben  Art -gemeinaehaftUch  zukommen,  die  der  Or- 
ganismus zum  Theil  nur  einmal  im  Leben,  znm  Thell 
öfters  erleidet,  und  in  deren  nach  einer  bestimmten 
Ordnung  eintretmiden  Aiifeinanderfo^  eben  das  Leben 
selbst  besteht.  Beiderlei  Yeränderungep  werden  ge- 
wöhnlich ganz  passend  als  Evolutionen  bezeichnet;  im 
Nachfolgendem  iqireelien  wir  nur  von  den  Veränderung 
|;en,  die  blos  einmal  im  kindlichen  Organismus  efirtre- 
ten,  und  werden  audi  für  diese  allein  uns  des  Aus- 
drucks Evolutionen  battenen^  zum  Unterschied«  von 
denjenigen  Veränd^nng^i ,  die  öfter  n.  B«  alle  Ta^e 
oder  Monate  oder  Jahre  wiederkehren.* 

Bei  allen  organischett  Wesen  lassen  sieh  jene 
Entwicklmigen  gmm  passend  in  dvel  Perioden  einthei- 
len,  in  die  des  werdenden  Organism«»,  in  die  Periode 
des  Reifens  und  der  Blüthe  und  die  Periode  der  Ab- 
nahme; will  man  die  beiden  erst«  Perioden  zusammen- 
fassen, ao  reducireii  sieh  sänmtlidie  Evolutionen  auf 
nur  Äwel  Stadien,  nämlich  auf  das  Stadium  der  Znnafame 
oder  der  Evolution  im  engem  Sinne  und  das  der  Ab- 
nahme oder  der  Involntim. 

Genauer  lassen  sich  jene  drei  Perioden  vielleteht 
folgendermassen  bestimmen:  das  erste  Alter,  nämlich 
das  ißB  werdenden  Organismus,  vmfasst  dm  Zettraum 
von  di^ssen  esstem  Anfange  bis  dahin,  wo  der  Pötus 
aus  den  ihn  vorher  umgebenden  Hüllen  hervortritt,  ein 
eigenes  Leben  antritt  und  nicht  mehr  des  raütterlicheif 
Organismus  nothwendig  bedarf.  Das  zweite  Alter  er- 
streckt sich  von  diesem  Zeitpunkte  an  bis  zu  der  Zeit, 
wo  der  Organismus  nach  allen  Tbeilen  vollkommen  aus- 
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gebildet  zur  Forlf^annuig;  der  Gattsng  fähig  wird.  Das 
dritte  endUeli  daaert  von  dem  Stadism  des  ausgebitde» 
ten  Organismiis  lis  zu  seiaem  liebensende.  Der  Ueber- 
gang  viim  evstmi  zum  zweiten  Lebessalter  geschieht  bei 
fast  allen  organisehen  Wesen  plötzlich,  während  der 
Ueliergiang  vom  zweiten  zum  dritten  nnmerklieh  'itml 
so  langsam  vor  sieh  gebt,  dass  z%vlschen  dem  Stadium 
des  vollendeten  Wadbsthitns  und  der  beginnenden  Ab» 
nähme  noch  ein  viertes  Sladlum,  das  der  Ahme,  nfcht 
mit  Unreclil  scheint  angenommen  werden  zu  können. 

Jene  Evolutionen  der  organisdien  Wesen  sind  nichts 
anderes,  als  der  Inbegriff  aller  Metamorphosen,  welche 
die  einzeln&i  Organe  erfidiren.  Denn  nichts  im  Lebeii 
ist  ruhend  oder,  bleibend,  vielmehr  ist  Alles  in  bestan- 
diger Bewegung,  so  dass  mit  dem  unaufhörlichen  Wech- 
sel der  mechanischen,  chemischen  und  dynamischen 
^Verh&Itsisse  der  einzelnen  Organe  oder  organischen 
Systeme  auch  die  gegenseitigen  Beziehungen  der  Or- 
gane zu  einander  beständige  Veränderungen  erfaliren, 
wobei  man  beobachtet,  dass  die  Entwicklungen  der 
einzelnen  Organe  nicht  gleichzeftig  sind ,  vielmehr  diese 
schndler,  jene  langsamer,  diese  früher,  jene  spater  ihre 
Entwicklung  durchlaufen«  Mithin  ist  diese  Ahme  der 
einzelnen  Organe  keineswegs  mit  derjenigen  des  6e- 
sammtorganisiiius  gleichzeitig,  und  wenn  ich  oben  von 
der  lästern  sprach,  so  ist  darunter  derjenige  Zeitraum 
zu  verstehen,  wo  die  Organe  und  Kräfte  des  Körpers 
im  Ganzen  genommen  auf  der  höclisten  Stufe  Ihrer 
Entwicklung  sich  befinden»  i 

Die  Ursache  jejier  Entwicklungen  ist  nicht  weniger 
in  Dunkel  gebullt,  als  das  Leben  selbst,  und  wii-d  viel- 
leicht immer  unbekannt  bleiben;  aber  nicht  einmal  die 
Gesetze ,  wornach  sie  sowohl  bei  Thiwen  als  beim 
Menschen  vor  sich  gehen,  sind  uns  bekannt,  ja  selbst 
eine  genaue  historische  Kenntniss  und  umfassende  Schil- 
derung deraelben  entbehren  wir,  aus  der,  wenn  wir  sie 
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besassen, .  die  Physiolog^ie  vielen  Gewinn  schöpfen  kSante ; 
was  wir  in  einzelnen  physiolo^schen  Werken  über  die- 

'  sen  Gegenstand  lesen,  sind  blose  Bniehstiieke,  und  der 
Schriften  über  die  Entwicklungen  des  menschlichen 
Organismus  sind  sehr  wenige,  unter  ihnen  zeichnet  sich 
Tonaiöglich  aus  Lücä*s  Grandriss  der  Entwicklungsge- 
schichte des  menschlichen  Körpers,  woraus  wir'manches 
von  dem  unten  Folgenden  entnommen  haben.  *) 

Dass  jedem  Lebensalter  gewisse  Krankheiten  eigen-* 
thumlich  seyen,  konnte  auch  den  ältesten  Beobachtern 

*  nicht  entgehen  **)  und  fallt  so  sehr  in  dte  Augen, 
dass  Niemand  es  je  geleugnet  hat.  Weniger  bekannt 
aber  ist  es,  dass  der  Ursprung  der  Alterskrankheiten 
In  den  natürlichen  Entwicklungen  des  Körpers  zu  su- 
chen ist.  Denn  ich  stimme  mit  Stahl  ***y  u|id  Rexl  f) 
darin  überein,  dass  man  nur  solche  Krankheiten  Alters- 

I.  krankheiten  nennen  sollte,  w<^lche  aus  den  den  einzel- 
nen Altem  eigenen  Entwicklungen  entspringen  (sey  es, 
dass  diese  sich  verzögern  oder  gehemmt  sind,  oder  zu 
schnell  vor  sich  gehen  und  das  Maass  überschreiten, 
oder  auf  irgend  sonst  eine  Weise  vom  naturgemässen 
Gange  abweichen)  und  deren  Hauptgrund  eben  in  dieser 
Evolution  liegt,  so  dass  entweder  gar  keine  äussere 
Ursache  mit  einwirkt,  oder  diede  doch  wenigstens  von 
untergeordneter  Bedeutung  ist. 

Diess  ist  der  wahre  Gesichtspunkt,  nach  welchem 
die  Kinderkrankheiten  für  sich  und  von  der  Masse  der 

•y  Die  vom  Verf.  berührte  Lücke  ist  durch  den  dritten  Band  der 
jBuRDACH'schen  Physiologie  vortrefflich  ausgefüllt  worden. 
Anch  Jörg  hat  den  Gegenstand  ansfüthrlich  behandelt  in  sei- 
nem. Werke:  Der  Mensch  an f  seinen  körperliclten ,  gemiithli- 
eben  unä  g^cistigen  Entwicklungsstufen.     Leipzig.     1829. 

d.  H. 
**)    Hippocr.  Aphor.  Scct.  IIT.  24  ss.  Celsus  lib.  IL  cap.  L 
•toj    Dissert.    medico  -  pathologico  -  practica    de    morborum    aetatum 
fundamentis  pathoIogjco-therapenticJs.     Hai.  1698. 
t)  Allgem.  Pathologie.  Bd.  II.  S.  228. 
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fibrigien  Krankheiten  g^esondert  su  betrachten  sind,  de» 
übrigens  nur  wenige  Schriftsteller  über  diesen  Gegen- 
stand ins  Auge  gefasst  zu  haben  scheinen,  da  beinahe 
alle,  um  ihre  Arbeit  zu  motiviren,  sich  auf  die  Wich« 
tiglüeit  und  Dunkelheit  des  betreffenden  Feldes,  also 
auf  rein  äusserliche  Griinde  beziehen,  des  innern  Grun- 
des aber,  nämiidi  des  physiologischen  Bandes,  das 
alle  jene  Krankheiten  unter  sich  verknüpft,  keiner  er- 
wähnt. 0leses  Band  ist  die  Entwicklung  des  kindUehen 
Organismus,  und  nach  Obigem  sollte  man  blos  die  hier- 
ans  entsprtngeBden  Krankheiten  mit  dem  Namen  der 
Kinderkrankheiten  belegen.  Diesen  einzigen  und  wah- 
ren Gesichtspunkt  haben  aber  sammtliche  Schriftsteller 
ilber  Kinderkrankheiten  so  sehr  ausser  Augen  gelaasen, 
dass  rie  in  Ihren  Schriften  Krankheiten,  die  mit  der 
Kindheit  in  gar  keinem  Zusammenhange  stehen  und  «ben 
so  gut  auch  andern  Altern  zukommen,  mit  aufgenommen 
haben.  *)  ,  Scheidet  man  diese  mit  Unrecht  hieher  ge- 


Aoeh  wir  halben  in  unserer  Sammlnnf  Krankbeiten,  die  nach 
•den  Ansichten  des  Herrn  Yerfhssers  nicht  dahin  gehören,  ei- 
nen Platz  emgerftumt,  in  der  Ueberzeugnng,  dass  derselbe  dem 
Felde  der  Kinderkrankheiten  gar  zu  enge  Granzcn  anweist, 
ifnd  dass  man  diese  Gränzen  fuglich  erweitern  kann ,  ohne 
dass  man  sich  desshalb  durch  blos  iusserliche  GHinde 
bei  der  Begriffsbestimmung  leiten  Uesse. 

Allerdings  bilden  die  Entwicklnngskri^nkheiten  des 
kindlichen  Alters,  die  der  Herr  Vei-fasser  einzig  und 
allein  als  Kinderkrankheiten  gelten  lassen  mochte,  einen 
der  wichtigsten  Theile  der  unter  lezterem  Namen  zusammenge- 
fassten  Klasse  von  Krankheiten*,  allein  es  kommen  auch  aus- 
serdem viele  Leiden  vor,  für  die  das  kindliche  Alter  ver* 
möge  seiner  etg^enthumlichen  ^Constitution  eine 
besondere  Neiguttg  hat,  oder  die,  wenn  auch  keineswegs  aus 
den  Entwicklungen  des  kindlichen  Organismus  hervorgegan- 
gen, doch  durch  diese  so  wesentliche  Modilikationen  in  ih- 
ren Symptomen  und  ihrem  Verlaufe  erleiden,  dass  sie  mit  al- 
lem Rechte  eine  besondere  Betrachtung  in  Anspruch  nehmen. 
AU  Beispiel  fahren  wir  in  Besiebung  auf  die  ieztern  nur  die 
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so^enen  Krankhetten  aus^  00  bleibt  immer  noeh  eine 
nicht  unbedeutende  AnsaU  Ton  wichen  übrige  die  nueli 
dem  angegebenen  Geaichtspnnlite  mit  allem  Redite 
Kinderkrankheiten  sn  nennen  sind  und  deren  Betraeh- 
tnng  wir  eine  g^rftngte  Uebersicht  der  vorsuglidu^en 
Evointionen  den  kindiiehen  Altera  Yoranaadiicken  mu»* 
nen,  nm  ihre  gegenseitige  Verbindung  m^^Iichst  be- 
leuchten zu  können.  Obgleich  die  Creschichte  des  Fötnn 
gleichfalls  hierher  gehört ,  insofmn  in  ihr  die  angebor« 
nen  Krankheiten  ihre  Erklärung  finden,  so  habe  ich  sie 
doch  wegen  der  Tiekn  Dunkelheiten,  auf  die  wir  in 
ihr  stossen,  und  die  wrttläufigere  Untersuchungen,  als 
hier  am  Platze  wärmt,  erfordern  wurden,  unberitcksieh- 
sichtigt  gelassen. 

Fasst  man  die  Kindheit  auch  nur  oberflächlich  ins 
Auge,  490  musB  man  bemerken,  dass  sie  von  selbst  in 
drei  durch  besondere  Erscheinungen  und  dynainisclie 
und  somatische  Verhältnisse  geschiedene  Stadien  zer- 
falle. Im  ersten  ist  das  Kind  zwar  materiell  vom  müt* 
terlichen  Organisonis  getrennt,  hängt  aber  doch  noch 
durch  enge  Bande,  nämlich  durch  die  eigene  Scirwäche 
und  durch  das  Bedurfniss  der  in  den  mutterlichen  Brü- 
sten bereiteten  Nahrung  mit  ihm  zusammen.  Diess  Sta- 
dium ist  das  Säuglingsalter  (Aetas  lactentium), 
das  von  der  Geburt  bis  zum  ersten  Zaihnen  sich  erstreckt. 
Im  jsweiten  Stadium  vom  ersten  bis  zum  zweiten  Zah- 
nen Ist  die  Trennung  vom  mutterlichen  Oi^anismus 
vollendet,  und  das  Kind  gewinnt  die  Fähigkeit,  auch 
solidere  Nahrung  zu  verdauen  und  zu  assimiliren;  zu- 
gleich entwickeln  sich  die  geistigen  Fähigkeiten  und 
als  deren' erstes  Zeichen  die  Sprache;  diess  ist  das 
Kfndesalter    im    engern    Sinne    (Tnfantia).      Im 


Liin^enentzuncfung;  der  Neiig^ebornen  an ,  und  -verweisen  auf 
Klugb's  Bemeik«ng;en  ober  diese  Krankheit ,  die  in  dem  vor- 
Ufgenden  Hefte  gleichfalls  enthaUen  aiiid.  P.  H« 
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drittes  S^imn  odertai  Knabenalter  (PneriünrB.M.y, 
dessen  Gräuz^a  das  zweite  Zahaen  und  die  Pubertät 
sindy  bildet  »ich  der  Organismus  nacb  allen  Rficksiphten 
ToUkommener  aus  und  erlangt  die  Zeugungsfahigkeit. 
D4ese  einzelnen  Stadien  haben,  wie  ihre  besondem  Er* 
scheinungen,  so  auch  ihre  besondem  Krankheiten. 

Das  Sättglingsaiter.  Beim  Austritt  aus  der  6e* 
bi^mutter  tritt  da»  Kind  pKtzlich  aus  dem.  mätterlichen 
Schoose  in  eine  neue  Welt,  aus  dichter  Finstemiss  in 
heUes  Lieht,  aus  einem  fliissigen,  wasserigen,  warmen 
Medium  in  die  viel  kältere  atmosphärische  Luft,  und 
erfahrt  mit  dem  ersten  Athemzuge  eine,  grosse  Verän- 
derung der  Circulation,  deren  Sclüldening  ich  hier  ubec-* 
gehe,  da  sie  in  jedem  physiologischen  Lehrbuche  zu 
finden  ist.  Ich  erinnere  nur  daran ,  dass  von  jetzt  an, 
in  Folge  der  in  der  Lunge  statt  findenden  Berührung 
mit  der  atmosphärischen  Luft,  ein,  wenn  auch  nicht  so 
auffallender,  Unteradhied  zwischen  drai  Venen-  und  Ar- 
terienblut, die  im  Fötus  gleich  sind,  beobachtet  wird. 
Ausser  di^^m  Hauptentwicklungsvorgang  während  der 
Geburt  seihst  erfährt  das  Kind  noch  einige  andere  nicht 
viel  weniger  bedeutende ;  worunter  vor  Allem  die  vollkom- 
men veränderte  Thätigkeit  der  Haut,  die  vom  Drucke 
des  Fruchtwassers  befreit  ist,  Erwähnung  verdient.  Im 
Fötus  nämlieh  hat  die  Haut  fast  einzig  Cähnlich  den^ 
Schleimmembranen)  die  Bestimmung  zu  absorbiren;  nach 
der  Geburt  hört  zwar  diese  Funktion  nicht  ganz  auf, 
tritt  aber  gegen  die  andern,  nämlich  gegen  die  Exkre- 
tion  und  die  Empfindung,  ganz  in  den  Hintergrund,  so 
dass  man  mit  Reoht  sagen  kami,  während  der  Geburt 
werde  dieHauttunktion  in  die  entgegengesetzte  verkehrt, 
da  die  Haut  des  Fötus  weder  etwas  zu  secerniren  (es 
müsste  denn  nur  der  käsige  üeberzug  seyn,  dessen 
Ursprung  noch  zweifelhaft  ist),  noch  etwas  zu  empfin- 
den scheint,  obgleich  sie  vielleicht  des  Empfindungsver- 
mögen» nicht  ganz  entbehrt.    Bie  drille,  sehr  wic^^e 
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Veranderang,  die  sogleldi  nadi  der  fiebnrt  eintritt^  jst 
die  der  Leber  und  des  Öarmkaiiales.  Die  Leber,  die 
schon  in  den  ersten  Zeiten  des  Fötallebens  entsteht,  ist 
viel  g^Ssser  als  beim  Erwaehsnen  und  nimmt  als  ein 
Hauptorgan  des  Kreislaufes  die  glänze  dnrch  dieNalielvene 
dem  Fötus  sng^efuhrte  Blutmasse  auf,  so  dass  diese  etßt, 
nachdem  sie  die  Leber  passirt  hat,  ins  Herz  gelangt j 
sie  hat  ganz  zuveriässig  beim  Fötus  ausser  der  Gbilen- 
sekretion  noch  eine  andere  auf  die  Blutbereitui^  sich 
beziehende  Verrichtung,  über  deren  Wesen  zwar  ver- 
schiedene Ansichten  aufgestellt  worden  sind,  aber  nichts 
Gewisses  bekannt  ist.  Na<<^  der  Geburt  bort  mit  der 
Aenderung  des  Blutlaufes,  dem  Beginn  des  Athmens 
und  der  Durcbschneidnng  der  Nabelschnur  jener  Lauf 
des  Blutes  durch  die  Leber  und  damit,  auch  jene  muth- 
massliche  Verrichtung  dieses  Oi*gans  auf.  Die  Masse 
des  Blutes  wird  nicht  allein  in  der  Leber,  sondern  im. 
Unterl^be  überhaupt  vermindert,  und  die  Gallensekre- 
tion,  die  im  Fötus'fast  gar  nicht  vorhanden  war,  beginnt, 
mit  dem  ersten  Anlegen  an  die  Brust  fangt  auch  die 
Verdauung  und  die  Assimilation  der  Nahrung  im  Darm- 
kanale  an.  So  schnell,  wie'  diese  während  und  s<^elcli 
nach  der  Geburt  erfolgenden  Evolutionen,  geht  keine 
der  im  weitem  Leben  eintretenden  vor  sich;  zu  wie 
vielen  und  zu  weichen  Krankheiten  sie'  Veranlasisung 
geben,  werden  wir  u^ten  sehen. 

Die  übrigen  Entwicklungen  des  Sauglingsalters  sind 
der  All,  dass  das  Kind  allmählig  der  Natur  des  aus- 
gebildeten Oi^anismus  sidi  nähert,  nicht  allein  nimmt 
das  Gewicht  und  die  Masse' des  Körpers  von  Tag  zu 
Tag  zu,  sondern  auch  die  Lebenskräfte  entwickeln  sieh 
mehr,  ^ie  einzelnen  Organe  bilden  sich  aus,  und  ihre 
dynamischen  und  somatischen  Verhältnisse  werden  den- 
spätern  Alteraperioden  ähnlicher,  endlich  wird  der  Or- 
ganismus täglich  krähiger  und  leistet  der  Einwirkung 
der  Aussenwelt  mehr  und  mehr  kimftigea  Widerstand. 
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Was  zuerst  die  Art,  wie  die  Lebenskräfte  stell 
manifestiren,  betrifft,  so  werden  sie  weit  mehr  für  die 
Yegetation  als  für  die  Bewegfung  oder  die  Sensibilltäts* 
Yerrtehtungen  verwendet.  Das  Kind  btii^  in  diesem 
zarten  Lebensalter  die  meiste  Zeit  schlafend  zu,  die 
wlllkührliche  Bewegung  und  die  Sensationen  sind  um 
so  unbedeutender ,  je  näher  das  Kind  noch  der  Geburt 
Ist,  es  ist  eine  Art  von.  Pflanzenleben ,  und  die  wahre 
thieriache  Natur  entwickelt  sich  erst  in  den  folgenden 
Lebensjabren.  Es  iiberwlf^  aber  die  Zunahme  der 
Kräfte  sowohl  als  der  Stoffe  über  den  Verbrauch,  die 
Aufnahme  über  die  Ausstossung,  die  Asfldmilatlon  ttber 
die  Exkretion. 

Fassen  wir  die  finzelnen  Organe  und  organischen 
Systeme  und  deren  Yerriditungen  ins  Auge ,  so  kann 
man  nicht  übersehen ,  dass  das  Nervensystem  mit  dem 
«Gehirn,  das  beim  Fötus  im  Verhältniss  zum  übrigen 
Körper  sehr  gross,  aber  von  weicherer  Konsistenz  ist, 
während  der  ganzen  Kindheit,  vorzüglich  aber  im  Säug* 
lingsalter  ein  bedeutendes  Uebergewicht^hat,  obgleich 
es  weniger  als  andere  Organe  zunimmt  Die  Mark- 
>  Substanz  verliert  nicht  allein  allmählig  jene  Weichheit, 
sondern  nimmt  auch  .verglelchungsweise  zur  Rindensub* 
stanz  und  dem  Nenrilema  an  Masse  zu.  Die  eigen- 
thümlichen  Verrichtungen  der  Nerven,  die  Empfindung 
und  die  willkührliche  Bewegung ,  werden  zwar  durch 
die  Einwirkung  theils  der  Aussenwelt,  ttu^b  vielleicht 
de*  Arterienblutes  angeregt,  bleiben  aber  durch  dieses 
ganze  Lebensdter  schwach  und  unvollkommen.  Denn 
dem  Kinde  gehen  nicht  allein  alle  geistigen  Verrich- 
tungen ab^  sondern  auch  seine  wiUkühriichen  Bewegun- 
gen sind  sehr  schwach  und  unvollkommen;  wie  auch 
die  Sinne  nur  langsam  und  allmählich  sich  entwickeln^ 
unter  ihnen  zuerst  die  Empfindung,  dann  das  Gesicht, 
hernach  die  drei  übrigen.  Dass  übrfgens  das  Ganglien- 
system vor  dem  €erabralsystem  in  Beziefiung  sein^ 
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somatisdien  und  dynamfsjchen  Evolution  Torlierrsche^ 
kann  zwar  nicht  leiclit  durch  das  Messer  des  Anatomen 
imchgewiesen  werden,  geht  aber  aus  den  auffallenden 
FortiBchritten  der  Vegetation  und  der  dabei  beschäftig- 
ten Organe  hervor,  indem  die  Entwicklung  der  Ver- 
dauungsorgane und  die  des  Gangliensystems  gleichen 
Schritt  zu  halten  scheinen. 

>  Von  grosserer  Bedeutung  sind  die  Evolutionen  des 
Gefisssystemes  während  dieses  Alters,  die,  so  weit  sie 
während  der  Geburt  erfolgen,  schon  oben  angegeben 
wurden.  Jetzt  nämlich  beginnt  der  sogenannte  kleine 
Kreislauf,,  der,  wenn  er  auch  dem  Fötus  nicht  ganz 
abgeht,  doch  bei  ihm  höchst  unbedeutend  ist;  jetzt 
die  Berührung  !der  Blutmasse  mit  der  atmosphäri^ 
sehen  Luft  in  den  Lungen  und  damit  der  Unterschied 
des  Venen-  und  Arterienblutes.  Uebrigens  ist  dieser 
Uttterscliied  besonders  in  der  ersten  Zeit  dieses  Lebens-  ^ 
alters  nicht  so  bedeutend  als  später,  weil  die  Kommu- 
nikationen des  rechten  und  linken  Herzens,  w^ie  sie 
im  Fötus  bestehen,  nämlich  der  arteriöse  Gang  un4 
das  eirunde  Loch  nur  allmählich  und  erst  nach  Verfluss 
mehrerer  Monate  sicli  scliliessen  und  die  Respiration 
selbst  in  chemischer  Rucksicht  minder  vollkommen  ist. 
Das  Arterieusystem  überwiegt  im  Ganzen  das  Venen- 
system und  entwickelt  sich  eben  so  wie  die  Nerven 
auf  ungleiche  Weise,  so  dass  diejenigen  Aiterien,  die 
zu  vollkommener  entwickelten  oder  edleren  Organen 
sich  begeben,  mehr  sich  ei*weitern.  Die  Arterien  shid 
in  diesem  ersten  Stadium  des  Lebens  weicher,  nach- 
giebiger und  setzen  dem  zustromenden  Blute  geringem 
Widerstand  entgegen,  wesshalb  vielleicht  die  Kapillar- 
gefasse,  besonders  die  der  äuseren  Theile,  mehr  mit 
Blut  erfüllt  gefunden  werden.  Das  Herz  ist  schon  im 
Fötus  nach  allen  Theilen  sehr  vollkommen  und  sehr 
gross,  behält  auch  im  Säuglingsalter  dieselbe  verfaält- 
nissmässige    Grösse  bei  und  erfahrt   ausser  der  Ver- 
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Schliessung  des  eirnnden  Loches  soiurt  keine  Verände* 
ruiig.  Seine  Kontraktionen  sind  häulSiger  als  in  den 
spätem  Lebensaltern,  obschon  etwas  langsamer  als  \m 
Fötns,  und  befördern  das  Blut  schneller  durch  den  gan-^ 
zen  Körper,  so  dass  der  ganze  Kreislauf  schneller  als 
in  jedem  andern  Alter  vor  sich  geht  und  dcv  Puts  in 
ersten  Lebensjahre  124  — 140  mal  in  der  Minute  schlägt« 
Die  Lungen  sind  nach  der  ersten  Respiration  ducch 
Luft  ausgedehnt  und  erweitern  sich  zwar  mehr  und 
mehr,  jedoch  bleibt  ihre  eigenthumliche  Verrichtung 
während  des  Säuglingsalters  unvollkommener  als  in 
späterer  Zeit,  und  das  Kind  scheint  In  diesem  Alter 
weniger  eines  o^tydirten  Blutes  zu  bediirfen.  Je  mehr 
die  Lungen  und  ihre  Verrichtungen  sich  entwickeln» 
desto  mehr  nimmt  ein  anderes  Organ  der  Brusthohle 
ab,  nämlich  die  Thymusdrüse. 

Die  Muskeln  sind  unter  allen  Organen  des  irritab- 
len Systems  am  wenigsten  entwickelt,  besonders  die 
willkührlichen  Muskeln.  Diejenigen  Muskeln  nämlich,, 
die  ZU"  den  unwillkührlichen  Bewegungen  und  zur  Re- 
produktion selbst  dienen,  vornemlich  das  Herz,  dann 
die  Muskelhäute  des  Darmkanales  und  der  Harnblase, 
sind  mehr  entwickelt.  Die  iibrigen  Muskeln  zeigen 
zwar  dieselbe  Struktur  und  äussere  Form  wie  beim  Er- 
wachsenen, aber  sie  sind  schlaffer,  zarter,  saftiger,  sie 
sind  leicht  zu  reizen,  aber  besitzen  wenig  Energie. 
Sie  besitzen  mehr  Zellgewebe,  ihre  Farbe  ist  blasser, 
.  sie  sind  blutärmer,  habeu  mehr  Gallerte  und  weniger 
Faserstoff,  daher  sie  in  den  Leichen  langsamer  faulen. 
Die  unvollkommensten  vielleicht  unter  allen  Organen 
des  khidlicfaen  Körpers  sind  die  Knochen,  daher  kommt 
es,  dass  sie  in  der  hier  besprochenen  Lebensperiode 
die  grdssten  Veränderungen  erfahren;  zur  Zeit  der  6e« 
-'  hart  sind  sie  noch  mehlr  oder  weniger  knorpelartig ,  in 
der  Kindheit  verknöchern  sie  allmählich  und  erreichen 
erst  nach  der  Pubertät,  wenn  der  Köi-per  ausgewacb^ 
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S0tt  iäty  ihre  TallkeuiHieDe  AusbiUmig.  Es  ist  hier  nicht 
der  Ort,  auf  den  Hergang  der  Ossifikation  näher  eins«- 
gellen;  es  genügt,  daran  zu  erinnern,  dass  die  Knochea 
der  Kinder  nicht  allein  in  Beziehnng  auf  die  cheml« 
sehen  Bestandtheile  und  die  anatomische  Struktur ,  so»- 
dem  auch  in  Beziehung  auf  das  Verhältniss  der  ein- 
zelnen Theile  zu  einander  von  denen  der  Envachsenea 
sehr  verschieden  sind. 

Der  Kopf  ist  z.  B.  im  Vergleich  mit  dem  übrigen 
Korper  viel  grösser  als  in  den  folgenden  Lebensperioden, 
besonders  ist  die  Schädelhohle  wegen  der  Grösse  des 
Hirns  geraomigftr.  Die  Extremitäten  dagegen  sind  nat 
so  kürzer ,  je  jünger  das  Kind  ist^  und  bekommen  erst 
nach  der  Pubertät  die  rechte  Proportion.  Einzelne  Kno- 
chen des  Kopfs  bestehen  aus  mehreren  durch  Knoi^d 
unter  sich  verbundenen  Theilen,  so  z.  B.  besteht  das 
Stirnbein  und  das  Schläfenbein  aus  zwei,  die  Os  sphe- 
noideum  und  etlunoideum  aus  drei ,  das  HinterhauptbeiH  - 
aus  vier  Theilen;  die  Seiten wandbeine  sind  grossen^ 
theits  noch  nicht  fest  und  bilden  die  Fontanellen ,  die 
nach  zwölf  bis  vierzehn  Monaten  endlich  sich  schliessen; 
^alle  Suturen  sind  ziemlich  unvollkommen« 

Die  Gesiditsknochen  erleiden  keine  geringere  Ver- 
änderungen als  die  Schädelknochen;  namentlich  ikt  zii 
bemerken  die  Bildung  der  Zähne,  deren  .Hervorbrechen 
das  Ende  dieses  Stadiums  bildet 

Am  Runqrfe  sind  die  Wirbelknochen  aus  drei  durch 
Knorpel  unter  sich  verbundenen  Theile»  zusanuaeng«^ 
getzt ;  die  Beckenknochen  skid  grossentheils  noek  knor-r 
pelartig,  das  Brustbein  wächst  aus  mehrten  knorpel- 
artigen Theilen  zusmnmen,  die  Rippen  aber  sind  gröss- 
tentheils  schon  ossificirt. 

Die  Knodien  der  Arme  und  Beine  entbalten  ihmit^ 
ten  ihres  kompakten  Theils  das  Mark,  die  Epiphyseq 
sind  mit  dem  Körper  des  Knochens  noch  nicht  ver- 
wachsen. 
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Die»  ist  der  Ziistand  des  KnockeMystenis  wkbreiidl 
des  glänzen  Säug^lingsalters,  indem  erst  g^egen  das  Ende 
kill  eine  grössere  Menge  von  Knoehenerde  in  den  Kno- 
chen  abgesetzt  wird,  wesshalb  der  ganse  Ossifiliations- 
prozess  im  SäugUi^e  als  sehr  nnvolUsommm  anzosehen  ist. 

Die  VerdaunngsorgMie  Iieginnen  erst  nach  der  Ge- 
fcnrt  Ihre  Verriobtungen  ansznäben.  Obgleich  wir  näm- 
lich höchst  wenig  iiber  die  Art  der  Emähmng  des  Fö- 
tus wissen,  so  ist  doch  so  viel  ausgemacht,  dass  die 
Ernährung  durch  den  Darmkanal  ihm  entweder  ginsÜch 
fremd  oder  doch  höchst  unbedeutend  ist.  Sobald  a&er 
Bach  der  Geburt  das  zarte  neogebome  Kind  an  den 
■mtterlichen  Brüsten  instinktmassig  saugt  und  Jlahrung 
ia  sich  nimmt,  so  beginnt  audi  sogleich  die  Verdauung 
des  An%onommenen  im  Darmkanale.  Wie  schwach  die 
Yerdanungskr&fte  in  diesem  zarten  Lebensalter  sind, 
wie  wenig  sie  jeder  andern  Nahrung  als  der  Mutter- 
milch gewachsen  sind,  die  (wst  gar  nicht  verdaut  zu 
werden  braucht,  beweisen  nicht  allein  die  zahlreichen 
aus  Fehlen  der  Nahrung  in  Qualit&t  öder  Menge 
entspringenden  ^  Krankkeiten ,  sondern  auch  die  Kau- 
organe, die  noch  zahnlos  sind  und  die  Kinder  nur  flussige 
Nahrung  zu  sidi  nehmen  lassen,  beweist  endlich  die 
Miittermileh  selbst,  die,  anfangs  ganz  dnnn  und  den 
schwachen  Yerdauungskrälfilen  angepasst ,  allmählich 
nach  Qualität  und  Quantität  sich  verändert,  in  demsel- 
ben Verhältnisse,  wie  die  Verdauungskrälte  erstarken 
und  das  Wachsthum  des  Körpers  eä  verlangt. 

Von  den  übrigen  Reproduktionsfunktionen  lässt  sich 
im  Allgemeinen  Folgendes  angeben:  wie  durch  das  ganze 
Klndsalt^er^  so  überwiegt  vorzüglich  beim  Säuglinge  das 
Aufnehmen  über  das  Ausstossen,  die  Ernährung  über 
die  Versetzung  im  Körper,  wesshidb  zii  keiner  andern 
Le^benszeit  ein  so  rasches  Wachsthum  des  Körpers  be- 
obachtet wird ;  die  Reproduktion  überhaupt  ist  im  Ver- 
hältniss  zu  den  V«n1chtungen  der  Irritabilität  und  Sen- 
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ribillt&t  vorkermeheady  so  dam  diedurdi  die  Rq»roduk- 
tion  verbraiickten  Lebenskräfte  der  Sensfbilitftt  und  Irri* 
tabilitat  um  so  weniger  zn^wendet  sind ,  je  näher  das 
Kind  dem  Zeitpunkte  seiner  Geburt  ist 

Wss  die  einzelnen  Verdauungpsbrg^ane  betrifft:,  so 
erleiden  der  Magen  und  der  Darmkanal  im  Säuglinge 
vorzüglich  die  Yeränderung,  dass  die  zn  ihnen  geh^i- 
denMilckgefässenun,  ihrer  Bestimmung,  der  Resorption 
des  Ghylus  vorzustehen,  anfangen;  iibrigens  zeigen  sie 
in  Rucksicht  anf  ihre  Textur  und  äussere  Form  kei*e 
besondere  Abweichung  von  den  übrigen  Lebensaltern^ 

Die  Leber,  im  Fötus  sehr  gross,  behält  auch  naeh 
der  Geburt  einen  bedeutenden  Umfang,  dessen  Verhält-^ 
ntos  z«  dem  übrigen  Körper  jedoch  mdir  und  mehr  ab* 
nimmt«  Zwar  fehlt  uns  noch  ^ne  chemische  Analyse 
der  Galle  der  Säuglinge, 'allein  es  lässt  sfbh  vermuthen, 
dass  ihre  Qualität  allmähli«^  Veränderubgen  erfahre, 
welche  der  Entwicklung  des  ganzen  Ernährungs-  und 
Bluti>eteitttngsprozesses  entsprechen,  und  dass  sie  zw* 
Verdauung  festerer  Nahrung  geeignet  werde. 

Die  Lymphg^fisse  und  Driisen  sind  beim  Säuglinge 
sehr  entwickelt.  Die  Resorptionsthätig^eit  sowohl  der 
Milchgefasse  als  auch  der  bbrigen  lymphatischen  6e- 
fasse  ist  sehr  rege  und  zeugt  für  die  lebhafte  Vegeta- 
tion und  den  raschen  Stoffwechsel;  iibrigens  weidien 
sämmtliche  Ausscheidungen  in  Rftcksicht  auf  die  Be- 
schaffenheit der  Exkrete  nicht  wenig  .von  den  übrigen 
Lebensaltern  ab;  hinsicküieh  ^r  Quantität  sind  (rie 
sparsamer  und  entwickeln  sich  auf  eine  unmerkliche 
Welse,  was  -besonders  von  den  oxygenirten  Exkretionen 
gilt  Denn  obgleich  die  flaut  mit  verschiedenen  Or^ 
ganen  in  vielfachem  Konsense  steht  und  zn  verschiede- 
nen Krankheiten  eine  besimdere  Geneigthdt  besitzt,  dun- 
stet sie  doch  nur  wenig  aus  und  schwitzt  selten.  Die 
Nieren  sind  zwar  gross,  bestehen  aber  aus  m^reren 
nach  und  nach  verwachsenden  Lappen  und  hängen  mit 
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sekr  grossen  Nebennieren  Zusammen;  sie  sondern  we- 
nig und  anders  als  bei  Erwachsenen  gemischten  Urin 
ab.  Denn  es  soll  die  Phoqphorsfture  nicht  vor  dem  Ende 
diee^es  Alters  im  Harne  wahrgenommen  werden,  sondern 
dieser  soll  Benzoesäure  ^thalten.  Auch  die  Exkretion 
der  Lunge  scheint  wegen  der  noch  unvolllLommenen 
Respiration  von  geringerer  Bedeutung  zu  seyn. 

Nach  diesem  l^urzen  Umrisse  der  Hauptphanomene 
des  Säuglingsalters  gehen  wir  nun  zur  Betrachtung  der 
Kranl^heiten  über,  die  aus  der  Uebereiinng  oder  Ver- 
zögemng  oder  einer  sonstigen  Störung  jener  Entwick- 
lungen entspringen.  Dabei  können  wir  uns  auf  eine 
genauere  Schilderung  der  Krankheiten  so  wenig  als 
auf  deren  Behandlung  einlassen,  sondern  begnügen  uns 
mit  der  Untersuchungf,  was  fUr  Krankheiten  und  aus 
welchen  Gründen  sie  zu  den  Kinderkrankheiten  zu  zäh- 
len sind.  Der  Raum  dieser  Blätter  gestattet  uns  nicht, 
auf  die  Krankheiten  des  Fötus  einzugehen  3  aber  doch 
müssen  wir  einiger  Bildungsfehler  Erwähnung  thun,  die 
der  Arzt  gleich  nach  der  Geburt  entweder  zu  behandeln 
und  zu  hellen  oder  über  die  er  wenigstens  sein  Urtheil 
abzugeben  hat  Dahin  gehören  nicht  allein  die  rer- 
sdiledenen  Monstrositäten,  die  unserem  Gegenstande 
fremd  sind,  sondern  auch  einige  unbedeutendere  Uebel, 
die  Muttermaale,  die  Teleangiektasien,  die  Warzen  u.  a. 
dergL  so  wie  wichtige  Bildui^fehler,  als  Fehler  des 
Zungenbändchens,  die  Fröschleingeschwulst,  die  Ha- 
senscharte, Yerschliessungen  des  Afters,  der  Scheide, 
der  Harnröhre,  Verkrümmungen  der  Hände  und  Füsse, 
Anschwellungen  der  Brüste,  des  Scrotums,  der  Wasser- 
bruch und  die  angebornen  Brüche,  der  Hirnbruch,  die 
aiigeborne  Hirnwassersucht  und  die  Wirt>el8palte ,  die 
Kopfblutgeschwulst',  endlich  verschiedene  Fehler  des 
Herzens  und  der  grossen  Gefösse,  die  eine  Vermischung 
-des  Venen-  und  Arterienblutes  und  dainit  die  Blausueht 
veranlassen.  '      ■  ^ 

Aaalektett    Vii.  .      2  * 

Digitized  by  VjOOQIC  ^ 


,  _ 18     ^ — 

Alle  diese  Fehler  siod  Fol^^en  eines  beliinderten 
und  aufgehaltenen  oder  veränderten,  grösstentbeila  aber 
eines  behinderten  Bildung^striebes,  so  dass  g^ewisse  Bil- 
dungsstufen^ die  der  Fötus  zu  durchlaufen  hat,  hier  für 
das  ganze  Leben  bleibend  geworden  sind ,  wie  Mkckel 
mit  unverwerflichen  Beweisgründen  nachgewiesen  hat. 

Hinsichtlich  der  den  kindlichen  Organismus  nach, 
der  Geburt  befallenden  Kranklieiten  haben  schon  meh- 
rere Schriftsteller  bemerkt,  dass  sie  grösstentheils,  wie 
im  Kindsalter  überhaupt,  so  vorzuglich  in  den  ersten 
Monateu  des  Lebens  aus  einer  fehlerhafte»  Yegetatioii 
entspringen  und  dagegen  die  Krankheiten  der  sensnbleii, 
noch  mehr  aber  die  der  irritablen  Sphäre  in  den  Hinter- 
grund gedrängt  erscheinen,  was  sich  aus  dem  oben  an- 
gegebenen Verhältnisse  dieser  verschiedenen  SphäiTn 
der  Lebenskräfte  leicht  erklärt. 

Unter  den  Krankheiten  dieser  Lebensperiode  be- 
gegnen wir  zuerst  der  Asphyxie  und  Apoplexie  der 
Nengebornen,  die  sie  entweder  gleich  nach  der  Gebui^ 
oder  schon  wjihrend  .derselben  ergreift,  und  oft,  nach- 
dem sie  kaum  auf  die  Welt  gekommen^  wieder  weg- 
rafft. Zwar  bleibt  fär  -  eine  genauere  Kenntniss  der . 
Krankheit  noch  Vieles  zu  wünschen  übng,  jedoch  ist* 
^o  viel  gewiss,  dass  sie  aut»  einer  durch  irgend  eine 
Ursache  herbeigeführten  Behinderung  der  Respiration 
und  des  Kreislaufes  durch  die  Lungen  entspringen  und 
auf  jene  erste  wichtige  Entwicklung  der  Lungen  und 
des  Gefässsystems,  deren  wir  oben  erwähnt  haben,  be- 
zogen werden  müssen« 

Die  zweite  nach  der  Geburt  eintretende  Evolution 
ist  die  der  Haut  und  die  dritte  die  der  Leber.  Beide 
scheinen  uns  auf  die  Entstehung  der  Gelbsucht  von 
Einfluss  zu  seyn^  Die  vielen  Hypothesen  über  das 
Wesen  dieser  Krankheit  kann  man  aus  Henkk's  Hand- 
buch kennen  lernen ;  man  wird  jedoch  leicht  einsehen^ 
dass  keine  davon  genüge,  viele  ftber  ganz  un^ysiolo- 
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gisch  sind.  Ich  will  die  groMe  Zahl  dieser  Hypothe- 
sen nicht  durch  eine  neue  vermehren,  g^estehe  vielmehr 
oifen,  'dass  die  nächste  Ursadie  der  Krankheit  uube* 
kannt  ist,  aber  davon  bin  ich  überzeug,  dass  jener 
bedeutende  Entwicklung;svofg^ang^,  der  aus  der  Unterbre- 
chungp  des  Blutlanfes  durch  die  Nabelv^ne  entspring, 
als  die  vornelimste  Ui*saehe  des  Icterus  ang^esehen  wer- 
den muss. 

Die  Aug;enent2itndung  der  'Neug^ebornen  ist  hier 
gleichfalls  zu  erwähnen,  die  inelner  Meinung  nach  aus 
der  Entwicklung  des  Auges,  das  nach  der  Geburt  zu 
sehen  l>eginnt,  hervorgeht.  Ich  lialte  nämlich  diese 
Krankheit  nicht  für  eine  gewöhnliche  Blennorrhoe, 
sondern  für  eine  Affektion  der  innersten  edelsten  Theile 
des  Augapfels,  nämlkh  des  Systems  der  Chorioidea, 
woraus  die  Blennorrhoe  als  sekundäres  Leiden  entspringt, 
und  suche  den  Grund  des  Leidens  in  irgend  einer  Stö- 
rung der  Entwicklung,  welche  das  Auge  vom  ersten 
Eindrucke  des  Lichtes  erfahrt 

Unter  den  Reproduktiondirankheiten ,  welche  die 
Säuglinge  nach  Verfluss  der  ersten  Wochen  ihres  Le- 
t>ens  zu  befallen  pflegen ,  nehmen  jene  so  Iiaufigen  ans 
einer  Störung  def  Verrichtungen  der  Leber  und  des 
Darmkanals  entspringenden  Aifektionen  die  erste  Stelle 
ein.  Diese  Gruppe  von  Krankheiten  theilt  sich  in  zwei 
Zweige,  indem  bei  den  einen  die  Krankheitssymptome 
im  Darmkanal,  bei  den  andern  auf  der  Haut  sich  äus- 
sern, obgleich  alle  diese  Krankheitserscheinungen  aus 
einer  und  derselben  Quelle ,  nämlich  aus  einer  gestöit- 
ten  Entwicklung  der  Leber  und  des  Darmkanals,  zu  ent- 
springen scheinen.  ;i 

Äi  der  einen  Abtheilung  dieser  Gruppe  von  Krank- 
lieiten  gehören  die  verschiedenen  Vferdauungsfehler,  deren 
erster  Grad  die  Neigung  zur  Sänrebildung  ist,  die, 
wie  viele  Physiologen  sehr  gut  nachgewiesenr  haben,  von 
einer  Störung  der  Verrichtung  der  Leber  und  einer  un- 
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Tollkommenen  Mischung  der  Galle  bcrrülirt-  Auf  diese 
Verderbniss  der  Verdauungssäfte  folgen  Erlireclien,  Blä- 
hungen, Kolikschmerzen,  Durchfalle,  wobei  die  Stublans- 
leeningen  gehackten  Eiern  ähnlich  sind  und  oft  wiiUlch 
sauer  riechen  und  den  After  wund  machen,  es  entstehen 
Aphthen,  eine  Art  von  innerlichem  Exanthem,  der  Chy- 
lus  selbst  verdirbt,  die  Milchgefisse  und  die  Drusen 
,  des  Mesenteriums  leiden,  und  endlich  folgt  die  Atro- 
phie der  Kinder,  die  zuletzt  mit  Konvulsionen  dem 
elenden  Leben  ein  Ende  macht. 

Die  andere  Abtheilung  jener  Gruppe  von  Krank- 
heiten bilden  jene  so  häufigen  und  verschiedenartigen 
Hautkrankheiten  von  der  Intertrigo  und  den  ganz  gefahr- 
losen Affektionen  der  Haut  an  bis  zur  todtlichen  Zell- 
gewebeverhärtung. Zuerst  gehört  hierher  die  Intertrigo, 
die  nicht  immer  die  Folge  einer  blosen  Reizung  der 
Haut  durch  Unreinigkeiten  und  durch  den  Harn,  son- 
dern oft  als  eine  kritische  Aiisstossung  anzusehen  Ist; 
ferner  verschiedene  Impetigines ,  z.  B.  jene  gutartigen 
Efilorescenzen,  die  wir  öfter  bei  den  Säuglingen  finden, 
der  Milcbschorf,  die  Crusta  serpiginosa,  die  Achores, 
selbst  der  Kopfgrind,  so  wie  auch  das  Rothlauf  der 
Neugebomen  und  die  ZelFgewebsverhärtung. 

Alle  diese  Krankheiten  pflegen  in  Folge  von  Dige- 
stionsfehlern sich  zu  entwickeln  und  stellen  fast  immer 
kritische  Ausleerungen  dar,  durch  welche  krankhafte 
Produkte  des  Organismus  ausgestossen  werden. 

Was  namentlich  das  Rothlauf  der  Neugebornen  be- 
trifft, so  haben  viele  Schriftsteller  mit  nicht  geringer 
Wahrscheinlichkeit  behauptet,  dass  vorzüglich  Leber- 
leiden zu  dessen  Entstehung  beitragen. 

Unter  dem  Namen  Zellgewebsverhärtung  werden 
nicht  allein  ganz  unter  sich  verschiedene  Uebel  beschrie- 
ben, sondern  es  werden  auch  von  den  Schriftstellern 
über  ihr  Wesen  so  verschiedene  Hypothesen  anfgestelft, 
dass  wir  wohl  nicht  irren ,   wens  wir  bekeanen ,   dass 
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nas  die  Pathogenie  dieser  Krankheit  nodi  voUkommeii 
unbekannt  ist.  Denn  nicht  allein  stiinnien  die  Beschrei- 
bung^en  der  Engländer  und  der  Franzosen  unter  sich 
nielit  überein,  sondern  es  werden  auch  krampfhafte  Af- 
fektionen oder  Alffektionen  der  Muskeln  unter  jener  Be- 
nennung geschildert,  so  scheint  z.  B.  Lodemann's  Beob- 
achtung der  Art  zu  sein.  *>  Wir  begniigen  uns  unter 
solchen  Umstanden  damit,  die  Krankheit  unter  den  wah- 
ren Kinderkrankheiten  aufzuzählen. 

Wir  haben  nun  von  einer  andern  Gattung  von 
Krankheiten  zu  isqpr^chen,  nämlich  von  denjenigen ,  die 
aus  einer  Störung  der  Sensibilität  entspringen.  Wir 
haben  oben  nachgewiesen,  dass  das  Gehirn  und  die 
Nerven  des  Säuglings  ^wobi  durch  grösseres  Volumen 
als  durch  vorsteehaide  Reeq»tivität  sich  auszeichnen, 
woraus  sich  schon  a  priori  auf  eine  groflfse  Neigung 
zu  krampfhaften  Leiden  und  unordentlichen  Bewegun- 
gen des  Nervensystems  in  diesem  Alter  schliessen  lässt, 
auf  die  auch  sämmtliehe  Schriftsteller  über  Kinder- 
krankheiten aufmerksam  gemacht  haben.  Denn  die 
Säuglinge  mnd  nicht  allein  mehreren  Arten  von  Kon- 
vulsionen und  Krämpfen  aAsgesetzt,  sondern  es  treten 
auch  bei  allen  möglichen  andern  Krankheiten  sowohl 
akuten  als  langwierigen  sehr  leicht  Konvulsionen  hinzu, 
so  dass  man  sehätzt,  dass  der  sechste,  ja  in  heissen 
Ländern  sogar  der  dritte  Theil  der  Neugebornen  an 
Konvulsionen  stirbt. 

Die  vorzüglichsten  krampfhaften  Krankheiten  der 
Säuglinge  sind  der  Trismus,  Tetanus,  Hundskrampf,  dje 
Eclampsie,  die  flüchtigen  Konvulsionen,  das  Verdrehen 
der  Augen ,  das  Zähneknirschen,  bei  deren  Behandlung 
nie  ausser  Augen  zu  lassen  iist,  dass  alle  seltener  pri- 
mär und  idiopathisch  vorkommen,  dass  sie  vielmehr 
npelstens  sekundär  und  sympathisch  entweder  aus  Stö- 


*)  HursLAHD's  Journal.  iSlO«  Oet  S.  67. 
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,  rangen  der  Verdauangsorgane  oder  von  Kongestienea 
des  Blutes  gegen  das  Gehirn  herrühren. 

Die  Krankheiten  der  Irritabilität,  zu  denen  das  Jung* 
lingsalter  Torzüiglich  geneigt  ist,  kommen  bei  den  Sä«g* 
lingen  bei  ihrer  weniger  entwickelten  Irritabilität  sel- 
tener von  Die  tägliche  Erfahrnng  lehrt,  dass  die  hie- 
her  zu  zählenden  Fieber  und  Entzündungen  dieses  Alter 
weniger  als  die  späteren  befallen.  Hilisichtlieh  der 
Entzündungen  stimmen  wir  Hsnke  bei,  der  einen  Un- 
terschied zwischen  örtlichem  6efassi*eiz  4ind  wahrer 
Entzündung  aufstellt,  und  meint,  jener  sei  bei  Säug- 
lingen sehr  häufig,  letztere  höchst  selten  oder  nie  vor- 
kommend. Hierüber  wird  man  sieh  nicht  wundern, 
wenn  man  bedenkt,  dass  kein  EntwIeklangSTorgang, 
nicht  einmal  die  Ernährung  eines  Organs,  ohne  ört- 
lichen Gefössreiz  oder  aktive  Kongestion  zu  Stand 
kommen  kann,  und  wie  selten  in  diesem  zarten  Alter 
Beispiele  von  Suppuyation  oder  Brand,  in  welche  die 
nicht  zertheilte  genuine  Entzündung  überzugehen  pflegt, 
vorkommen.  Aber  auch  jener  Gefössreiz  ist  weniger 
den  ersten  Lebensmonaten,  als  der  Kindheit  im  engeren 
Sinn  eigen,  wie  die  Beobachtung  jeden  leicht  überzeugt, 
insofern  alle  jene  Krankheiten ,  die  aus  einer  örtlichen 
Gefässreizung  entsptingen ,  als  die  llirnwasset*sucht, 
die  häutige  Bräune  und  mehrere  andere  mehr  dem 
zweiten  als  dem  ersten  Stadium  des  Lebens  zugehören. 

Das  Alter  vom  ersten  bis  -zum  zweiten 
Zahnen,  oder  die  Kindheit  im  engeren  Sinne. 
]|^ieses  Alter  umfasst  einen  bedeutend  längeren  Zeitraum 
als  das  Säiiglingsalter,  nämlich  sechs  bis  sieben  Jahre. 
Den  Eintritt  dieses  Stadiums  des  Lebens  kündigen  eine 
vollkommenere  und  namentlich  für  verschiedenerlei  Nah- 
rungsmittel (nicht  Mos  die  vom  mütterlichen  Organis- 
mus bereitete  Milch)  geeignete  Ernährungsthätigkeit, 
so  \vie  die  nun  zuerst  erscheinende  Sprache  und  Geistes- 
fähigkeiten an.     Der  Organismus  reift   in   diesem^  Le- 
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bensateer  allmählich,  aber  jefol  langsamer,  an  seiner 
waliren  thierisehen  Natur  heran,  noch  iiberwiefK^  die* 
Vegetation,  aber  dnreh  die  Irritabilität  und  durch  die 
neue  Erscheimii^  dar  Getsteslabiglieiten  wird  dieses 
Uebergewicht  um  so  mehr  gemindert,  je  mehr  das  Kind 
-  dem  Schlüsse  dieser  Lebenspertode  nahe  kommt  Der 
Uebej'gang  vom  emten  in  das  zweite  Stadium  geschieht 
nicht  ao  plotalich  wie. der  vom  Fötusaustand  ins  erste 
-Stadium  und  wird  durch  das  Durchbrechen  der  ersten 
Zähne  bezeichnet» 

Das  Zahnen  mt  nadi  der  einstimmten  Ansicht  der 
Neueren  nichts  Anderes  als  ein  Theil  jener  grossen 
Entwielilung,  die  der  ganze  Organismus  durch  die  eut- 
wiclieltere  Et-nähning' gegen  denSchluss  des  ersten  Le- 
bensjfüires  erleidet.  Aber  es  ist  der  wichtigste  Theil 
dieser  Entwicklung,  der  einen  grossen  Kraftaufwand  er- 
fordert und  nicht  ohne  ausgezeichnete  Störungen  meli- 
rerer  Organe  vor  sieh  geht.  Das  Kind  erlangt  nämlldi 
mit  acht  oder  neun  Monaten,  oft  noch  etwas  früher, 
das  Vermögen,  ausser  der  Muttermilch  auch  andere, 
Schweizer  verdauliche  Nahrungsmittel  zu  sich  zu  neh- 
•men  und  zu  verdauen.  Die  Verdauungswerkzeuge  er- 
fahren eine  ausgezeichnete  Entwicklung,  der  bisher 
mehr  runde  Magen  wird  nun  mehr  länglich,  der  Dünn- 
und  Dickdarm  erweitert  sicli.,  der  Motus  peristalticus 
•  wird  regelmässiger,  vielleicht  langsamer,  der  Magensaft 
und  die  übrigen  Vei'dauung-ssäfte  werden  kräftiger,  die 
Galleublase  grösser,  die  Galleuabsondei'ung  vermehrt, 
in  ihrer  Mischung  vei*ändert,  auch  dje  Bauchspeichel- 
drüse und  die  Milz  nehmen  an  dieser  grossen  Entwick- 
lung TkeiL 

Nicht  weniger  entwickeln  sich  nun  auch  die  Kau- 
organe, unter  denen  die  Zähne  die  erste  Stelle  einueh- 
me«,  die  zu  Anfang  dieses  Stadiums  in  einer  bestimm- 
ten Aufeinandei'folge  und  unter  gewissen  Erscheinungen, 
deren  nälierc  Aufzählung  wir  hier  unterlassen  können, 
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darchbreches  und  dktmit  lUe  roHkommeiiere  Auedbf Mutig 
des  Verknöcireriisgsprocesses  bezeugen.  Zu  derselben 
Zeit  geben  «ich  auch  -die  Geistesföhigkeiten  kand,  und 
das  Gehirn  erfährt  eine  bedeutende  Evohitian^  sowf^l 
sein  Verhältniss  zu  den  Nerven,  als  das  def/RlndeB- 
siibstanz  zur  Marksubstanz  verändert  sich;  das  dvreh 
die  kräftigere  Respiration  stärker  oxydirte  Blut  strontt 
in  grösserer  Menge  zum  Kopfe;  das  Mark  wird  konsi- 
stenter, und  die  dynamischen  Beziehungen  des  Hiiivs 
zu  den  übrigen  Tbeilen  des  Nervensystems  sowohl  als 
zu  den  übrigen  Organen  gestalten  sich  mehr  und  mehr 
fester.  AUe  diese  Entwidilungsvorgänge ,  die  ulm  die 
Zeit  des  Zahnens  nicht  ohne  grosse  Anstrengung  und 
bedeutenden  Kraftaufwand  des  Organismus  be^nnen 
und  rasch  voi:sehreiten,  dauern  durch  das  ganze  hier  ums 
beschäftigende  Lebensalter,  wenn  gleich  langsamer,  an. 

Ueber  die  Assimilation  wissen  wir  weder  durch 
das  anatomische  Messer  noch  durch  direkte  Yemidie 
etwas  Gewisses.  Dass  aber  auch  ste  viel  kräfligjMr 
werde  und  auch  sonst  qualitative  Verändeniiigen  erfahre, 
lassen  die  Yerschiedenartigketl  der  genottienen  Nahrung, 
aus  der  dessen  ungeachtet  stets  die  gleiche  Lymphe 
bereitet  wird,  so  wie  die  chronischen  Entzündungen, 
Anschwellungen  und  andere  in  diesem  Alter  so  häu^^ 
Kraiikheiten  der  lymphatischen  Drüsen  vernra^ken.  Lucae 
behauptet  zwar,  der  durch  die  Milchgefässe  in  den  Duc- 
tus thoradcus  geleitete  Chylus  erlange  durch  grossoi-ett 
,Stickstoffgehalt  mehr  und  mehr  eine  thierische  Beschaf- 
fenheit, scheint  cliess  aber  mehr  aus  den  oben  angege- 
benen Umständen  geschlossen  zu  haben,  ohne  ^dass  ^ 
sich  durch  eine  chemische  Untersuchung  Aes  Cbyhis 
vergewissert  hätte.  ^ 

Für  die  vollkommenere  BhiAereitung  zeugen  läcbt 
«Uein  die  veränderte  Beschaffenheit  der  Lymphe ,  son- 
dern auch  die  kräftigere  Respiration  und  die  auffallen- 
dere Verschiedenheit  des  Venen-    und  ArterienMuteu. 


Digitized 


by  Google 


45   — 


tlieses  vollkommener  betitele  und  oxydtrte  Blnt,  ans 
dem  sich  die  einzelnen  Orgpane,  jedes  nach  seiner  Weis«, 
ernähren,  ^ebt  zu  einer  Umg^estaltnng^  ihrer  anatomi- 
sehen,  chemischen  und  dynamischen  Eigenschaften  Yer- 
anlassang,  so  zwar  dass  sie  alle  fester  und  solider  wer- 
den und  das  Yerfaäkniss  der  fliissigeB  zu  den  festen 
Bestandtheilen  g^ertnger  wird. 

So  werden,  um  nur  Einigfes  anzufahren,  die  Mus- 
keln fester,  röther,  eruor-  und  faserstoffreicher,  und 
'2ttgfleich  in  ihren  Thätig^keitsaussentngen  kräftigter;  In 
dai  Knochen  wird  die  phosphorsanre  Kalkerde  ver- 
mehrt, die  Gallerte  vermindert,  und  Knodienmark  ab- 
gesetzt, viele  noch  knorpelige  Theile  veTknochem,  die 
vorher  sparsamen  and  dünnen  Haaipthaare  sprossen  min 
iippiger  hervor ,  das  Zellgewebe  bekommt,  obgleich 
noch  sehr  saftig,  doch  scdlon  eine  festere  Struktur.  Die 
Masse  des  ganzen  Körpers  nimmt  täglich  zu,  aber  nicht 
so  schnell,  wie  in  der  erst^i  Lebenszeit,  und  zwar  um 
so  langsamer,  je  älter  das  Kind  wird. 

Wie  die  Ernährung,  so  werden  auch  die  Se-  und 
Exkretionen  anders  beschaffen,  reichlicher,  und  wesenl^ 
Hefa  abgeändert  Ob  die  ^xkrete  stärker  oxydirt  sind, 
wie  Lucas  behauptet,  htfte  Ich  nicht  fär  ausgemac^fat, 
auch  ist  diese  Behaiqptung  durch  keine  bestimmten  Yer« 
suche  ausser  Zwmfel  gestellt^  dass  aber  ihre  Zusam- 
mensetzung eine  andere  ist  als  in  den  ersten  Monaten 
dea  Lebens,  geht  schon  aus  ihren  in  die  Sinne  fallen- 
den Eigenschaften  deutlich  hervor,  z.  B.  aus  den  faeku- 
lenten  und  übler  riechenden  Stuhlausleerungen,  aus  dem 
gesättigteren  und  an  phosphorsauren  und  harnsauren  Sal- 
zen reidieren  Harne,  aus  der  dunkleren  Galle,  aus  dem 
.  reichlicherenSchweisse,  aus  der  veränderten  Farbe  der 
Haare,  und  mehrerem  Andern.  Die  Sekretionsorgane 
selbst  betreffend  habe  ich  noch  zu  erwähnen,  dass  die 
Nierenlappen  in  diesem  Lebensalter  mit  einander  ver- 
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wachsen ,  die  Haut  ein  festeres  Gewetie  bekommt  mA 
die  Lnng^en  derber  nud  ausgedehnter  werden.' 

Obgleich  die  Aufaalmie  nodi  die  Ansstossang  fiber- 
wiegt, so  entwickelt  sich  doch  auch  die  Resorption  auf- 
fallend, wie  mehrere  Organe,  die  Nebennieren  und  die 
Thymusdrüse  beweisen,  die,  nun  überflüssig  geworden, 
beinahe  ganz  rcsorbii*t  werden  und  versehwinden. 

Die  Irritabilität  steht  der  in  späterer  Zeit  sich 
zeigenden  Energie  noch  sehr  ferne,  obgleich  auch  sie 
und  die  ihrer  Sphäre  angeliörenden  Organe  in  ihrer 
Entwicklung  keine  geringen  Fortschritte  maelien.  Was 
nämlich  erstens  das  Gefösssystem  betrifft,  so  wird,  wie 
schon  oben  bemerkt  wurde,  nun  erst  der  Unterschied 
des  Venen-  und  Arterienblutes  auffallender.  Mit  diesem 
mehr  hervortretenden  Unterschiede  geht  die  Entwick- 
lung der  Gefasse  selbst  parallel,  wodurch  auch  der 
Unterschied  der  festern  und  rfgidern  Arterien  von  den 
zartern  Blutadern  mehr  hervortritt.  Zugleich  findet, 
je  mehr  ein  Organ  an, Volumen  zunimmt,  auch  eine 
Erweiterung  der  zu  ihm  führenden  Blutgefässe  statt, 
was  man  z.  B.  bei  den  Muskeln,  besonders  denen  der 
Extremitäten,  beim  Gehirn  und'  den  Lungen  beobachtet. 
Mit  erhöhter  Energie  des  Pulsadersystems  nimmt  die 
Zahl  der  Pulsschläge  ab;  nach  Blumenbach  zählt  man 
bei  Neügebornen  140  —  160  Pulsschläge,  nach  dem 
ersten  Lebensjahre  124,  nach  dem  zweiten  110,  nach 
dem  dritten  96,  um  die  Zeit  des  Schlusses  des  Kindes- 
alters (im  engern  Sinne)  86  Pulsschläge  in  der  Minute.  *) 


*)  Ditse  Angaben  scheiaen  nicht  auf  genauen  und  in  gehöriger 
Aosdehnong  angestellten  Unteatochungen  xu  beruhen.  In 
Beziehung  auf  die  Zahl  der  PuUachlftge  bei  Neugeb<N?nen  hat 
BiiXARD  (Krankheiten  der  Neügebornen  und  Säuglinge.  Aus 
dem  Französischen^  frei  bearbeitet  von  Mbissnkr.  Leipzig  1829) 
Untersuchungen  angestellt,  welche  dip  Bj-UMKWBACH'schen  An- 
gaben nicht  eben  bestätigen,  vielmehr  eeigen,  dass  der  Puls 
der  Neügebornen  oft  nielit  frequenter  ist  als  der  von  Erwach- 
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Mit  iieser  Entwicklung  des  GefiiMsysieiiw  nimiiit  auch 
«eine  ReakÜOiwkraft  täglich^  aber  langiMiii  zu,  was  die 
Häufigkeit  der  dieaeoi  Alter  zukoMnenden  Fieberkrauk- 
keiten  bezeugt. 


staen.  Unter  40  Kindern,  welch«  1  Ibis  10  Ta^e  alt  waren 
und  völlige  i^esniid  an  -sein  aehienen,  fand  er  bei  18  in  einer 
Minute  unter  HO  Pulsaclilage»  bei  S  derselben  86,  bei  einem 
89,  bei  4  Kindern  100,  bei  zehn  110  bis  135,  bei  einem  130, 
bei  zweien  145,  bei  swei  150  und  bei  einem  180  Pukschli|^. 
Demnaeh  ftind  man  bei  einigten*  Kindern  fast  dieselbe  Ansaht 
von  Pnlssehlftgen  wie  bei  Erwachsenen,  bei  andern  viel  mehr, 
und  decli  war  ]bei  keinem  derselben  irgend  ein  Krankheits- 
s^mptom  zu  bemerken. 

Unter  35  Kindern  in  dem  Alter  von  einem  bis  zwei  Mo- 
nate hatte  bei  14  der  Pols  in  einer  Minute  nicht  über  80  bis 
86  Schlage,  bei  einem  von  ihnen  sogar  nur  00  bis  02.  Bei 
einem  Kinde  sAhlte  man  0O>  bei  zwei  andern  04  und  05  ^  bei 
fänf  110  bis  112,  bei  zwei  114,  bei  sieben  125  bis  130,  bei 
drei  140,  147  und  150.  —  Unter  18  Kindern,  die  2  bis  3 
Monate  alt  waren , .  hielt  der  Puls  in  einer  Minute  über  90, 
bei  2  von  diesen  sogar  gegen  100  Schläge;  bei  zwei  andern 
konnte  man  nur  70,  und  bei  den  beiden  letzten  70  bis  80 
Seblage  zählen.  Bei  Kindern,  welche  Aber  ein  Jahr  alt  wa- 
ren, Hatte  BujuiRD  weniger  häufig  Gelegenheit  den  Puls  zu 
untersuchen,  fand  ihn  aber  dann  immer  frequenter  als  bei 
Erwachsenen. 

Pieper  versichei't  durch  vielfache  Beobachtungen  sich  von 
der  Richtigkeit  der  Angaben  Buxard's  fiberzeug^  zu  haben 
(die  Kittderpraxis  u.  s.  w.  Göttingen  1831.  S.  208). 

Wir  fügen  hier  noch  die  von  Dr.  ElsIssbr  im  Katharinen- 
hospital  zu  Stuttgart  angestellten  und  in  ihren  Resultaten 
mehrfach  abweichenden  Untersuchungen  an,  worüber  er  Folgen- 
des berichtet  (Schmidt's  Jahrb.  Bd  VIL  S.  315): 

„In  Ansehung  ^er  Pnlsationen  der  Nabelschnur  u. 
der  Zahl  von  Pulssehlägen  bei  Neugeborenen 
worden  73  genaue  Beobachtungen  bei  21  Knaben'  und  bei  20 
Mädchen  in  der  Gebaranstalt  angestellt ,  welche  folgende  all- 
gemeine  numei'ische  Resultate  ergeben  haben:  1)  Die  Mitlel- 
zahl  für  die  Pulsationen  der  Nabelschnur  .  in  den  ersten  Mi- 
nuten nach  der  Geburt  beträgt  nach  21  Beobachtungen  144,33 
in   der  Minute.      2)  Die  Mittelzahi   der  Pulsschläge  in  den 
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Die  Entwicklung  der  Mnskeln,  besonders  der  wfl- 
kiihrlichen,  beweisen  nicht  allein  das  Ihnen  in  grdSfteMr 
Menge  zuströmende  Blut  so  wie  atrch=fhre  festere  Tex- 


ersten  sieben  Tagen  nach  der  Geburt  beträgt  nach  1(5  Beob- 
achtungen 12^00  in  der  Min.  d)  Die  BlittelEahl  der  Puls- 
schlüge  vom  8.  bis  zum  14.  Tage  beträgt  nach  ;17^  Beobach- 
tungen 133,4t  in  der  Min.  4)  Dif  Mittebahl  der  Pulsschläge 
vom  15.  bis,  zum  23.  Tfige  beträgt  nach  11  Beobachtungen 
131.45  in  der  Min.  5)  Die  Mittelzahl  der  Pulsscbläge  inner- 
halb der  ersten  21  Tage  nach  der  Geburt  beträgt  Aach  70 
Beobachtungen  1^2,96  in  der  Min.  Die  Mittelzahl  sefawankt 
zwiitchen  100  und  100  Pulsschtägen  als  ihren  Plus  n.  Minus- 
Extremen.  O)  In  Beziehung'  auf  den  Geschlechtsunterschied 
wurden  für  das  männl.  Geschlecht  nach  38  Beobachtungen 
die  Zahl  von  131,42  in  der  M.  und  für  das  weibl.  Geschlecht 
nach  32  Beobachtungen  die  Zahl  von  134,78  in  der  Minute 
als  DurehsehnKtszahleii  aufgefunden.  Durch  eine  weitere 
Reetifieation  dieser  Bei*eehntnig  erhält  man  als  Mittelzahl  für 
die  Knaben  130,93  Pnlsschläge,  somit  einen  Geschleehtsuuter- 
schied  von  3,85  Pnlsschlägen  in  der  M.  7)  Die  Pnlsschläge 
sind  bei  Kindern  gleich  nach  der  Geburt  und  in  der  1.  Woche 
des  Lebens  im  Allgemeinen  sehnellcr  (celeriores)  irnd  unre- 
g^lmässiger,  d.  h.  zeitw<»se'  fk'equenter  und  wieder  langsa- 
mer, als  in  späteren  Lebensperioden.  Ungeachtet  bei  diesen 
Beobachtungen  nicht  unterlassen  wurde,  auch  auf  die  Ein- 
wirkung äusserer  und  innerer  Umstände,  z.  B.  Schlaf,  Tags- 
zeiten, Krankheiten  u.  s.  f.  auf  den  Puls  der  Neugeborenen 
alle  Rücksicht  zu  nehmen,  so  haben  aus  Mahgel  an  hinrei- 
chend zahlreichen,  besonders  an  einem  und  demselben  Kinde 
angestellttti  Untersnchnugen  bis  jetzt  noeh  keine  weiteiren 
allgemeinen  Resultate  in  dieser  Beziehimg  sich  ansmitteln  • 
lassen.  Inzwischen  ist  aus  obigen  Beobachtungen,  für  deren 
Genauigkeit  ich  mich  verbürgen  kann,  ersichtlich,  dass  die 
Angäbe  von  Baron,  so  wie  die  von ^  Vogel  (s.  allgemeine 
med.  diagnost«  Untersuchungen  Stendal  1831)  angefahrte  Be- 
hauptung neuerer  Beobachter  in  Ansehung  .de^  Palses  der 
Neugeborenen  irrig  sind.  Ueberdiess  ist  durch  die^  obigpen 
Untersuchungen  der  hier  und  da  schon  gemachte  Einwurf, 
„man  könne  den  Puls  bei  kleinen  Kindern ,  wenn  derselbe 
die  Zahl  von  130  in  der  M.  nbersehreite ,  nicht  mehr  genau 
zählen^^  als  praktisch  widerlegt  Anznsehen.^^  D.  H. 
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inr  und  ikre  tiefere  Rotiie,  fiondern  auch  die  grossere 
Stetigkeit  und  Kraft  und  geregeltere  Aufeinanderfolge 
ilirer  KontralitiiQii  oad  Expansion,  aber,  die  der  Wille 
mehr  und  mehr  Herr  wird,  wesshalb  die  Muskeln  auch 
das  Gewicht  des  Körpers  tragen  lernen  und  das  Kind 
schon  zu  Anfang  dieser  Lebensperiede  ^ie  Fähigkeit 
zu  stehen  und  zu  gehen  erlangt,  die  Hände  besser  ge- 
brauchen lenit  und  ein  Verlangen  nach  unaufhörlicher 
Bewegung  zeigt.       ,  " 

Die  Veränderungen  des  Knoehensystems  betr^end 
bemerken  wir  Uos,  dass  die  Verknöeheruog  der  knor- 
peligen Theile  allmählich  vor  sich  geht,  in  der  Art, 
dass  die  Verhältnisse  der  einzelnen  Knochen  mehr  und 
mehr  den|euigen  ähnlich  werden,  die  im  Körper  des 
Ei*wachsenen  stattzufinden  pflegen. 

Die  ETolution  der  Athmungsorgane  steht  gegen 
die  des  GefiLsssystems  nicht  zurück*,  der  Brustkorb  er- 
weitert sich,  die  Bildung  des  Kehlkopfs  und  der  Luft- 
röhre wird  vollkommener,  das  Kind  lernt  sprechen,  die 
Nasenhöhle,  das  Antrum  Highmori,  die  Stirnhöhlen,  die' 
Sinus  sphenoidales,  die  Zellen  des  Siebbeins  •  erweitern 
sich.  Alles  dieses-  in  Verbindung  ,mit  der  geregelteren 
und  dem  Willen  mehr  unterworfenen  Bewegung  des 
Brustkorbs  hat  die  Folge,  dass  die  Respiration  sowohl 
in  mechanischer  Beziehung  geordneter  ist,  woraus  die 
Fähigkeit  zu  singen ,  und  jene  verschiedenen  Modifika- 
tionen der  Reii^iration,  das  Lachen,  das  Weinen,  das 
Niesen,*)  aber  auch  viele  Brustkrankheiten  entspringen. 

Von  den  mit  der  Sensibilität  und  dem  Nervensystem 
vor  sich  gehenden  Veränderungen  war  schon  oben  vor- 
läufig die  Rede.  Wir  haben  bemerkt,  dass  das  Ge- 
hirn sowohl  absolut  als  im  Verhältniss  zu  den  Nerven 


*)  Das  Niesen  wird  hier  mit  Unrecht  als  erat  in  dieser  Lebens- 
periode vorkommend  angegeben,  da  es  do^rh  nicht  selten  bald 
nach  der  Geburt,  oft  schon  in  der  ersten  Lebensstunde  des 
neuen  Erdenburgers  beobachtet  wird.  D.  H. 
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aih  Volumen  zunehme,  dass  'seine  Konsistenz  fester 
werde,  dass  das  Yerliältnfss  der  Marlisubstanz  zu  der 
Rindensabstanz  zunehme.  Diese  sämmtlichett  Erolutio- 
nen  beginnen  zur  Zeit  des  Zahnens  nicht  ohne  einige 
Aufregung,  dauern  durch  die  ganze  Kindheit,  wenn 
auch  langsamer  und  unmerklicher,  an,  daher  die  Herr- 
schaft des  Hirns  über  die  andern  Thefle  des  Nerren- 
systems  täglich  mehr  befestigt  und  sowohl  das  6ang^ 
lien  -  als  das  Spinalsystem  dem  Hirne  mehr  unterworfen 
werden  und  allmählich  in  dasjenige  Verhäkniss  zu 
letzterm  treten,  das  nachher  für  das  ganze  Leben  Met- 
bend  wird. 

Ebenso  wie  die  angeführten  ErscIU^inungen  zeugen 
fwr  die  somatische  und  dynamische  Entwicklung  des 
Gehirns  die  Geistesfahigkeiten  und  die  sie  begleitende 
Sprache,  die  bald  nach  dem  Zahnen  sich  kund  geben, 
und  dnrch  die  ganze  Kindheit  mehr  und  mehr  sich  ent- 
wickeln, und  unter  denen  das  Wahrnehmungsvermögen 
und  das  Gedächtniss  zuerst  und  am  meisten  sich  aus- 
zübildien  scheinen. 

Was  endlich  die  Sinnesorgane  ünd^  ihre  Evolution 
betrifft,  so  erweitert  sich  im  Äuge  die  vordere*  Kam- 
mer, die  Regenbogenhaut  verändert  öfters  ihre  Farbe, 
auf  der  Retina  bemerkt  man  jetzt  zuerst  den  gelben 
Flecken ,  und  es  findet  Sekretion  der  Thränenfeuchtig- 
keit  statt. 

Das  seinen  wesentlichen  Theilen  niieh  schon  im 
ersten  Lebensalter  gebildete  Gehirn  erfahrt  in  der  Kind- 
heit weniger  bedeutende  Veränderungen  mehr  d«r  Ge- 
ruch und  der  Geschmack  durch  die  Erweiterang  der 
Mund-  und  Nasenhöhle. 

Mit  all  diesen  Evolutionen  wird  das  Kind  dem  be^ 
herrsehenden  Einflüsse  der  Äussenwelt  mehr  und  mehr 
entzogen ,  wird  freier  und  selbstständiger  und  kommt 
der  wahren  Menschennatur  täglich  näher. 
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Die  vemhiedenen  hier  im  Umrisse  an^^eg^ebenen 
Evolutionen,  der  vielfache  Konsens  und  die  gegensei- 
tige Einivirkung  der  Organe  auf  einander,  das  kompli- 
eirtere  Leben  des  ganzen  Organismus  im  Kindesalter 
Cim  engern  Sinne)  verursacht  nun  auch  eine  grössere 
Menge  von  komplicirten  Krankheiten,  die  mit  denen 
des  Säuglings  noch  das- gemein  haben,  dass  sie  gros- 
sentheils  aus  krankhafter,  meistens  beschleunigter  und 
abweichender  Vegetation  entspringen. 

Bei  der  Aufzahlung  dieser  Krankheiten  haben  wir 
zuerst  diejenigen  zu  erwähnen,  die  aus  der  grossen 
Evolution  entspringen,  deren  am  meisten  in  die  Äugen 
'  fallende  Erscheinung  das  Zahnen  ist.  Viele  das  Zahnen 
begleitende  Symptome,  die  man  fr&iier  mit  Unrecht  als 
Krankheiten  ansah  und  zum  grossen  Nachtheil  der  Lei- 
denden mit  Arzneimitteln  bekämpfte,  sind  nach  der  ge- 
läuterten Ansicht  der  Neuem  nichts  anders,  als  die 
höchst  nothwendige  uiid  durch  die  Kunst  auf  keine 
Weise  zu  störende  Einwirkung  jener  allgemeinen  Eyo« 
lution  des  ganzen  Organismus  auf  die, Entwicklungen 
der  einzelnen  Organe;  so  sind  unzweifelhaft  die  Kon- 
gestionen zum  Kopf,  der  Speichelfluss,  die  verschiedenen. 
Kop£ausschläge,  ja*  selbst  das  Zittern,  die  Konvulsionen  (?) 
und  der  diese  Erscheinungen  gewöhnlich  begleitende 
Fieberzustaud  zu  beurtheilen;  so  die  Durchfälle,  die 
Kolikschmerzen,  die  Singultus,  das  Erbrechen  und  die 
meisten  andern  Erscheinungen ,  mittelst  deren  die  Evo- 
lutioaea  der  Verdauungsorgane  vor  sich  gehen  oder  die 
für  kritische  Ausleerungen  zu  halten  sind,  durch  welche 
Stoffe,  die  dem  gleichsam  erneuten  und  regenerirten 
Körper  schädlich  wären,  ausgestosseu  werden. 

Unter  ungiinstigen  äussern  Einflüssen  können  aber 
jene  Bestrebungen  das  rechte,  zu  der  Durplifuhrung  der 
Entwidilungen  nöthige  Maass  übersclu-eiten  oder  vom 
rechten  Wege  abweichen  und  dadurch  die  Ursache  vie- 
ler Krankheiten  werden.   Aus  dieser  Ursache  entspringt 
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nielit  selten  der  Hydrocephalus ,  die  hautige  BrfiuBe, 
die  verschiedenartigen  diesem  Alter  eigenen  Fleber- 
krankheiten,  die  Entzündungen  der  Augen,  der  Leber 
und  des  Darmkanales,  endlich  die  Konvulsionen,  Ecclamp- 
sien,  die  Schlummersucht ,  die  das  kindliche  Leben  so 
oft  bloss  stellen. 

Ich  gestehe  gerne,  dass  ea  im  .einzelnen  Falle  nicht 
80  leicht  ist,  die  Erscheinungen,  die  den  dius  Zahnen 
begleitenden  Evolutionen  gemein  zu  seyn  pflegen  und 
gefahrlos  sind,  von  jenen  wahren  Kranklieiten  zu  un- 
terscheiden, und  dass  zur  richtigen  Beurtheilung  dieser 
Zustände,  ob  sie  keinen  oder  einen  aktiven  Eingriff  der 
Heilkunst  verlangen ,  oft  kein  geringer  Grad  von  Scharf- 
blick gehört;  die  nähere  Auseinandersetzung  diesesr 
Gegenstands  aber  liegt  nicht  in  meinem  vorgesetzten  Plane. 

Auch  auf  andere  Weise  kann  das  Zahnen '  im  en- 
gem Sinne  d.  h.  der  Durchbruch  der  Zähne  Krankhei- 
ten erregen.  Dieser  Durchbruch  kann  näiplich  krank- 
haft werden  und  von^  der  Regel  abweichen ,  wenn  die 
Zähne  nicht  in  der  gehörigen  Ordniiug,  zu  schnell  oder 
in  doppelter  Anzahl,  zum  Vorschein  kommen,  wenn  das  < 
Zahnfleisch  ungewöhnlich  stark  anschwillt,  heiss  wird 
und  sich  entzündet.  Unter  solchen  Umständen,  wenn 
sie  auch  nicht  so  häufig  sind,  kann  das  abnorme  Zah- 
nen durch  Consensus  verschiedene  besonders  konvulsi- 
vische Krankheiten  erregen,  die  dann  mit  allem  Recht 
auf  Rechnung  des  Zahnens  geschrieben  wenden.  Der- 
gleichen Krankheiten  kommen  nicht  allein  bei  Kindern, 
sondern  auch  zuweilen  bei  Ei-wachsenen  vor,  wie  z.  B. 
Ideler  einen  Fall  von  wahren  epileptischen  Zuckungen 
bei  einem  23jährigen  kräftigen  Bauer  beobachtete,  die 
mit  dem  Durchbruch  der  Weisheitszähne  plötzlich  ver- 
schwanden. 

Auf  diese  Weise  also  wird  das  Zahnen  die  Ursache 
vieler  Krankheiten ;  mit  Unrecht  aber  ist  diese  Entwick- 
lung selbst    von  Vielen   fiir  eine  Krankheit    gehalten 
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worAen^-  mit  Unrecht  werden  riele  um  dieselbe  Zelt 
den  Körper  befallenden,  aber  aus  g^anz  anderer  Ursache 
entspringende  Krankheiten  dem  Zahnen  zugeschrieben. 
Klebt  selten  sprechen  z.  B.  alte  Weiber  und  zuweilen 
selbst  Aerzte  von  einer  Zahnruhr,  was  ganz  unvernünftig 
Ist;  denn  die  wahre  Ruhr  hangt  weder  vom  Zahnen,  noch 
von  irgend  einer  andern  Entwicklung  des  Körpei-s  ab, 
sondert!  r&fart  von  atmosphärischen  und  kosmischen 
Veränderungen  her  und' befallt  alle  Altersklassen  auf 
gleidie  Weise.  Eben  der  Art  sind  die  rheumatischen, 
gastrischen,  hektischen  und  andere  Fieber,  die  man 
ehemals  aus  dem  Zahnen  herleitete  und  die  ganz  an* 
dece  Ursachen  haben;  dass  aber  ihr  zufälliges  Zusam- 
mentreffen mit  dem  Zahnen  diese  Entwicklung  stören 
und  dessen  Erscheinungen  bedeutender  machen,  'kann, 
sieht  Jedermann  leicht  ein. 

Unter  die  aus  einer  fehlerhaften  Vegetation  und 
besonders  aus  Störungen  der  Verrichtungen  des  Ver* 
dauungskanales  entspringenden  und  in  den  ersten  Jah« 
ren  der  Kindheit  befallenden  Krankheiten  zeichnen  sich 
vorzuglich  zwei  durch  ihre  Wichtigkeit  und  Häufigkeit 
aus  und  sind  zugleich  die  Quelle  vieler  anderer  Krank* 
heiten,  ich  meine  die  Skrofeln  und  die  Rhachitis,  deren 
inniger  Zusammenhang  mit  den  Entwicklungen  dieses 
Lebensalter  schon  daraus  hervorgeht,  dass  sie  diesem 
Alter  ausschliesslich  asukommen  und  in  andern  Stadien 
des  Lebens  nicht  beobachtet  werden.  *) 

Was, zuerst  die  Skrofeln  betrifft,    so  ist   bekannt, 


'*')  Diese  Behauptung  erfordert  einigte  Besdiränknag^ ,  indem  die 
Skrofeln  wohl  auch  zuweilen  bei  Erwachsenen  sich  enf wickeln, 
nanieutiich  io  manchen  Zuchthäusern  endemisch  sind,  und  die 
Rhachitis  betreffend  Fkist   zwei   Fälle  bei  Neugebornen    be- 

-^  kannt  gemacht  hat,  in  denen  die  Kiankheit  kurze  Zeit  nach 
der  Geburt  entstand  und  sehr  schnell  verlief  (Geraeinsame 
deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskunde.  Bd.  V,  S*  101).* 

D.  H. 
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wie.  wenig  sie  nocli  trotz  der  eifrig^^n  Nadbforscbungeii 
ausg^ezeichneter  Aerzte  gekannt  sind  und  wlß  dankd 
uns  noch  ihre  nächste  Ursache  ist  Das  aber  halten  wir 
für  ausgemacht,  dass  die  Krankheit  aus  einer  irgend 
wie  eintretenden  Störung  der  Entwicklung  des  Repro-> 
duktionssystems  eotspringt  und  dass  ihr  Sitz  in  deu 
Assimilationswerkzeugen,  besonders  im  Darmkanale  und 
in  den  lymphatischen  Gefassen,  und  der  Keim  des  Liei- 
dens  in  einer  fehlerhaften  Ernährung  zu  suchen  ist, 
die  eine  solche  Veränderung  der  Mischung  der  Lymphe^ 
vielleicht  auch  des  Blutes  und  der  übrigen  organischen 
Flüssigkeiten  zur  Folge  hat,  dass  jene  verschiedenea 
Ausleerungen,  die  wir  unter  der  Form  von  Hautaus«- 
sehlägen,  Geschwüren,  blutigen,  und  schleimigen  Proflu- 
Yien  Jbeobachten,  zu  ihrer  Reinigung  nothwendig  ^ind. 

Ich  übergehe  die  zahllosen  Krankheitsformen,  die 
Symptome  und  Folgen  der  Skrofelsucht  ^nd  und  näit 
dieser  aus  derselben  Quelle  entspringen ,  wie  die  Au- 
genentzündungen,  die  Exantheme,  die  Drüsenentzündun- 
gen^ die  Absces&ie,  Geschwüre,  den  Winddorn^  die  Paed- 
arthrocaee,  die  weisi»en  Geschwülste,  die  Atrophie,  die 
Tabes  mesenterica,  und  gehe  zu  einigen  Bemerkungen 
iiber  die  ,engl£scfae  Krankheit  über. 

Die  Rhachftis  ist  die  zweite  dem  Kiadesalter  ei- 
genthümliche  Krankheit,  denn  die  Ansicht  Portales, 
dass  auch  Erwachsene  daran  leiden  und  dass  es  eine 
venerische,  arthritische ,  skorbutische  n-  s.  w^  Art  der' 
Rhaehitis  gebe,  hat  wenig  Anhänger  gefunden«  Es  ist 
vielmehr^  ausgemacht ,  dass  die  Rhaehitis  die  Kinder 
weder  vor  dem  Ende  des  ersten  Jahres,  d-  h.  vor  be- 
ginnender Ossifikation,  noch  nacli  Verfluss  des  zweiten 
Lebensjahres  befaljt.  Um  die  Zeit  des  zweiten  Zahnens 
erreicht  sie  ihr  Ende,  üeber  das  Wesen  der  Rhaehitis 
sind  die  Aerzte  nicht  mehr  als  über  das  ^der  Skrofeln 
im  Reinen ;  fassen  wir  jedoch  ihre  wesentlichen  Symp- 
tome ins  Auge,  so  stossen  uns  vorzügliche  drei  auf,  die 
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nicht  undeutlich  auf  die  Natur  der  Krankheit  hinweisen^ 
BamUeh  "die  Knochenerweichung^  und  die  Anschwellung 
der  Epiphysen,  der  in  keinem  Verhältnisse  zum  Alter  . 
der  Kranken  stehende  bedeutende  Umfang;  des  Kopfs 
und  des  Gehirns  in  Verbindung  mit  der  frühzeitigen 
Entwicklung  des  Geistes,  und  die  Tergrösserte  hebet. 
Wir  haben  schon  früher  auf  den  Antagonismus  zwischen 
dem  Knochen-  und  dem  Nervensysteni  aufmerksam  ge- 
macht, in  Folge  dessen  das  üeberwiegen  des  einen 
die  Entwicklung  des  andern  hindert.  Dßs  zur  Erhal- 
tung, der  Gesundheit  nöthwendige  Gleichgewicht  dieser 
beiden  Systeme  ist  in  der  Rhachitis  offenbar  gestört; 
während  die  Entwicklung  d^r  Knochen  sehr  gehemmt 
ist,  ja  selbst  Rückschritte 'macht,  ist  die  des  Gehirns 
beschleunigt  und  frühzeitig,  wie  aus  der  Grösse  des 
Kopfes  und  besonders  der  Schädelliöhle ,  aus  der  früh- 
zeitigen Geistesentwicklung  und  der  Weite  der  Jugu* 
larvenen  und  der  Karotiden  hinlänglich  sich  ergiebt. 
Inzwischen  scheint  der  ursprüngliche  Fehler,  der  da» 
Gleichgewicht  zwischen  Knochen-  und  Nervensystem 
stört,  ein  gewisses  Verdauungsleiden  zu.seyn,  woraus  die 
entfernten  Ursachen,  die  die  Krankheit  zu  erzeugeir 
pflegen  und  die  fast  alle  auf  die  Digestionswerkzeuge 
wirken,  die  Vergrösserung  der  Leber,  die  häufige  Säure- 
bildung in  den  ersten  Wegen  schliessen  lassen.  Ob 
dieses  Leiden  nun  in  einem  Ueberflusse  an  freier  Säure 
bestehe,  wie  nicht  .allein  die  altern  Schriftsteller ,  son- 
dern auch  manche  neuere  angenommen  haben,  ob  diese 
Ansicht  durch  die  Beschaffenheit  des  Urins  der  Rha- 
cbitiscben,  der  wohl  reich  an  phosphonsauren  Salzen,; 
aber  nicht  an  freier  Säure  ist,  bestätigt  werde,  diess 
zij  entscheiden  muss  genauem  Untersuchungen  und  wie- 
djsrholten  Versuchen  überlaiäsen  bleiben« 

Eine  dritte  im  Kindesalter  sehr  häufig  sich  zeigende 
Reproduktjonskrankheit  ist  die  Wurmkrankheit,  die  ein 
fruchtbarer  Gegenstand  für  die  Sjreitlgkeiteh  der  Aerzte 
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g^ewesen  i^t,  indem  sie  von  vielen,  besonders  alten  Aerz- 
ten  für  die  Ursache  nnzäliligper  Kranklieiten  gehalten 
wurde,  auf  der  andern  Seite  aber,  von  Neueren  beson- 
ders^ .gcläugnet  worden  ist,  dass  Wunner  überhaupt  als 
eine  Krankheitsursache  anzusehen  seyen.  Nach  sorg*- 
laltig^er  Abwäguug  und  Yergleichunop  aller  Gründe 
scheint  die  richtige  Ansicht  die  zu  seyn,  dass  die  Ge- 
genwart von  Würuiem,  besonders  Spul-  und  Bandwar* 
mem,  in  den  Gedärmen  verschiedene  Krankheitserschei- 
nungen erregen  könne,  die  sogleich  mit  ihrer  Austrei- 
bung aufhören.  Indessen  hat  eine  gel&ntertere  Patho? 
logie  schon  langst  gelehrt,  dass  die  Würmer  nie  f&r 
die  näcliste,  sondern  nur  für  die  entfernte  Ursache  die- 
ser Krankheitserscheinungen  zu  halten  sind  und  dass 
sie  die  Folge  eines  krankhaften  Zustandes  des  Darm- 
kanales  sind,  wobei  die  Darmsekrete  eine  gewisse  Yer- 
derbuiss  erleiden,  insoferne  nur  bei  einer  gewissen  Be- 
schaiTenheit  der  Darmflussigkeiten  die  Würmer  sich  Ztt 
erzeugen  scheinen. 

Unter  den  Krankheiten,  die  vorzugsweise  auf  eine 
Störung  der  Irritabilität  zu  beziehen  sind,  müssen  wir 
zuerst  die  Fieber  aller  Art  und  die  Entzündungen  an- 
fuhren, zu  denen  dieses  Alter  in  Folge  der  erweiterten 
Herrschaft  der  Irritabilität  geneigt  ist.  Uebrigens  er« 
scheinen  die  Entzündungen  zuweilen  mit  einem  acht  phleg- 
monösen Charakter,  meistens  aber  mit  lymphatischem 
und,  exsudativem;  die  Fieber  zeigen  von  ihrem  b^l  S^* 
wachsenen  gewöhnlichen  Verlaufe  keine  auifallenden 
Abweichungen,  wesswegen  wir  über  diese  nichts  wei- 
teres zu  bemerken  haben.  Den  kontagiösen  Ausschlags- 
krankheiten ist  das  Kiudesalter  liesonders  aue^setzt, 
nicht  wegen  einer  besonderen  Disposition  dazu,  sondern 
wegen  der  häufigen  Gelegenheit,  angesteckt  zu  werden, 
und  wegen  der  noch  nicht  durch  die  Krankheit  selbst 
getilgten  Receptivität ;  aber  alle  diese  Krankheiten  ver- 
halten sich  auf  dieselbe  Weise  wie  bei    Erwaehsenen 
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nni  sind  dessbalb  nicht  xu  den  Kinderkrankheiten  zn 
uhlen.  Davoii  aber  muss  der  Arzt  überzeugt  seyit, 
dass  Entzündungen  jeder  Art,  Pneumonie,  Darmentzün- 
dung, Leberentzündung  ^  Phrenitis  sehr  häufig  bei  Kin-^ 
dem  vorkemmen,  Krankheiten,  die  von  den  Ärzten  aus 
Unaebtsamkeit  oder  Un^vissenheit  oft  übersehen  oder 
für  die^  Folgen  des  Zahnens  oder  für  Nervenleiden  ge^ 
halten  worden  sind  und  desshalb  schon  unzählige  Kin- 
der ins  Grab  gebracht  haben,  worüber  Hkim*s  Bemer- 
kungen nachzulesen  sind.  *) 

Indessen  gehören  zwei  hieher  gehörige  Krankheiten 
der  Kindheit  fast  eigenthümlich  an  und  sind  die  Folgen 
d^"  Entwicklungen  gewisser  Organe,  nämlich  die  hitzige 
fiehirnhöhlenwassersucht  und  die  häutige  Bräune.  Es 
Ist-  mir*  zwar  wohl  bekannt,  dass  beide  Krankheiten 
auch  jüngere  Kinder  sowohl  als  auch  ältere  im  Knaben- 
aker  befallen,  jedoch  kann>  man  nicht  läugnen,  dass 
sie  im  eigentlichen  Kindesalter  am  häufigsten  vorkommen 
und  die  Bedingungen  zur  Erzeugung  beider  Krankheiten 
diesem  Alter  um  allgemeinsten  zukommen.  Die  oben 
angeführte  Eirtwickluttg  des  Gehirns  kann  nicht  ohne  einen 
vermehrten  Zlifluss  von  Blut  zum  Gehirn,  nicht  ohne 
erhöhte  Lebensthätigkeit  und  regere.  Vegetation  von 
statten  gehen,  wesshalb  es  leicht  geschieht,  dass  unter 
ungünstigen  äusseren  Verhältnissen  jene  natürlichen 
Bewegungen  das  Maas  überschreiten  und  in  Kongestio- 
nen qnd  einen  snbinflammatorischen  Zustand  des  Ge-* 
hirns  imsarten,  der  endlich  einen  Wassererguss  in  die 
ttmböhlen  zur  Folge  hat. 

Dass  der  Ursprang  der  häutigen  Bräune  vollkom- 
men derselbe  sey,  haben  Formky  **)  und  andere  nach- 
gewiesen, und  diese  Ansicht  tbeilen  fast  alle  heutigen 
Aerzte. 

*)  HoRiv«  Archiv  1809.  Bd.  111.  S.  181.  ISU.'JuI.  u.  Aug.  S.  129. 

1810  Bd.  III.  S.  333. 
**)  HoRn's  Benes  Archiv.  Bd.  VI.  8.  300. 
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Vielletcfat  geh5rt  aiieh  >dte  Blansocht  zu  den  bri- 
tabilitätskra»kheitendesKindsatlers,  insofern  ihreHsnpl- 
«ymptome,  die  Fehler  des  Kreislanfes  lind  die  Mud^el- 
schwäche,  obgleicli  von  org^nischra  Fehlem  abhäag^tg, 
doch  auf  die  Oi^ne^der  Irritabilität  ^u  besieiien  «ind 
und  erst  in  der  Kindheit  weg>en  des,  geerte%erten  Ver- 
l^uch^  eines  ^xydirtra  Blutes  viel  nehr  jils  im  Sasg- 
lingsalter  in  die  Augen  fallen.' 

'Endlich  en<»tehen  auch  aus  der  Evolution  des  Nei^ 
repsystems  mehrere  Krankheiten.  Itenn  ausser  jen^i 
fluchtigen  Konvulsionen,  die  so  oft  im  Vieflaufe-  oder 
am  Schlüsse  akuter  Krankheiten  sich  beizuges^len  p€e- 
gen,  hat  das  Kindesalter  sehr  ausgezetehnete  nervdse 
Krankheitsfbrmen,  nämlich  das  MiHar'iSche  Asthma  und 
den  Keicfahusten.  Das  erste  halte  ialb  für  eine  von  äet 
häutigen  Bräune  voUkoinmen  verschiedene  Nervenkrank* 
heit  der  Brust,  indem  ich  durch  die  neueriiefa  lur  dte 
Identität  beider  Krankheiten  beigebrachten  Gründe  *) 
keineswegs  itberzeugt  worden  bin,  tla  sie  durch  die  tag« 
liehe  Erfahrung  und  die  gänzlich  verschiedene  Behand« 
lungsweise  beider  Krankheiten  hinreichende  Wideriö- 
gung  finden.  Eben  so  verhält  es  sich  mit  dem  Keidi^ 
husten,  den  einige  neuere  Schriftetdier ,  besonders 
.Marcus,  ulidganz  in  neuester  ZeitWARD&N,  unrichtiger 
Weise  als  eine  Bronchitis^  geltend  machen  wollten. 

,  Andere  krampfhafte  Kimnkheiten^  z.  B.  die  £|püepn6 
entsteht  zwar  nicht  selten  im  Kindesalter,  kommt  aber 
auch  sehr  oft  in  andern  Perioden  des  Lebens  vor,  wess^ 
halb  sie  mir  unter  den  Entwicklnngskrankheiten  des 
kindUchen  Alters  keinen  Platz  zu  verdienen  scheint. 

Das  Knabenalter.  In  diesem  Lebensalter  ist 
zwar-  die  Vegetation  recht  kräftig,  wie  das  tägliche 
Wachsthum  des  Körpers  bezeugt,  jedoch  überwiegt  si^ 
viel  weniger  als  in   deri  vorhergegangenen  Jahren   die 


*)  J.  C.  Ar.BER.s  de  dlag^nosi  Astbmati«  Millari  «trietias -definieiidä. 
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ftncleni  Sphären  der  Lebensthatig^keit,  vielmelir  wird  sie 
durch  die  Irritaliflitat  und  Sensibilität  mehr  und  mehr' 
In  Schranken  gehalten;  daher  entsteht  die  glückliche 
Harmonie  aller  Thätigkeiten  ^  deren  sich  dieses  Alter 
vor  andern  erfreut.  Die  Entwieklungen ,  deren  auch 
dieset  Zeitraum  des  Lebens  viele  zu  durchlaufen  hat, 
fUlen  dem  Beobachter  wegen  des  ruhigei^en  und  lang- 
sameren Verlaufes  weniger  in  die  Augen,  so  dass  eine 
Vergleicbung  des  Zustandes  des  Organismus  ra  Anfang 
dieser  Periode  mit  dem  am  Schlüsse  eingetretenen  be^ 
deutende  Verschiedenheiten  zeigt,  während  die  einzel- 
nen Momente,  in  denen  die  einzelnen  Entwicklungen 
¥or  sich  gehen,  kaum  zu  bemerken  sind. 

Das  zweite  Zahnen,  das  mit  Eintritte  des  Knabenalters 
beginnt  und  durch  einen  grossen  Theil  desselben  fort- 
dauert, erstreckt  sich  über  einen  viel  längeren  Zeitraum 
als  das  erAe  Zahnen  und ,  ist  die  Folge  und  zugleich 
das  Merkmal  der  nun  endlich  vollendeten  Entwicklung 
der  Verdauung.  Die  Verdauungsorgane  werden  näm- 
lich dlmählicfa  kräftiger,  obgleich  sie  ausser  dem  er- 
weiterten Umfange  sonst  keine  so  merkliche  Verände- 
r«i^  erfahren ;  es  werden  nun  Nahrungsmittel  aller  Art 
und  in  grösserer  Menge  kräftiger  verdaut,  wovon  eine 
Aenderung  der  Mischung  des  Chylus  utid  des  Blutes 
und  eine  Vermehrung  der  Sekretionen  und  Exkretionen 
und  eine  Veränderung  ihrer  Qualität  die  Folge  seyn 
muss.  Der  äussere  Habitus  des  Körpers  wird  ein  an- 
derer in  Folffe  der  vorzusrsweise  auf  die  Knochen  und 
die  Muskeln  sich  werfenden  Ernährung  und  der  ver- 
minderten Absetzung  von  Fett  in  das  Zellgewebe.  Denn 
diejenigcR  Theile,  die  bisher  noch  Knorpel  waren,^  ver- 
knöchern, die  Muskeln,  besonders  die  des  Gesichts  und 
der' Extremitäten ,  nehmen  an  Masse  wie  an  Kräfteii 
zu,  die  Textur  der  Haut  wird  fester;  die  Gesichtszüge 
werden  bestimmter,  die  Farbe  der  Haare  verändert  sich 
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dfters,  aneh  tritt  gegen  Ende  der  Periede  ein  6e- 
seblechtsunterschied  im  auwiern  Habitua  berver. 

Die  Herrschaft  der  Irritabilität  über  den  ganzen 
Körper  erweitert  sich  mit  jedem  Tage  9  no  dass  sie  zn 
jEnde  des  Knabenalters  und  im  Jünglingsalter  ein  p^t- 
schiedenes  Uobergewicht  über  die  andern  LdbensthlUig* 
keiten  besitzt;  was  der  langsamer  werdende  Kretolanf, 
der  kräftigere  Pulsschlag,  die  vallkoffimettere  Resplra^ 
tion,  die  erhöhte  Muskelkraft,  die  e^twidiekere  Sprache 
und  die  Klarheit  der  Stimme  beweisen« 

Dass  die  Herrschaft  der  Sknoibilitat  durch  dieirrl-i 
^ilitat  in  engeren  Schränken  ^^ehalten  wird,^  zeigt 
-die  verminderte  Roceptivitat  Die  Entwicklttng  des 
Nervensystems  aber  geht  besonders  «ns  der  fesleren 
H^fschaft  des  Hirns  über  die  übrigen  Fravinzen  diesmal 
Systems  hervor  so  wie  aus  der  Entwicklung  der  Sin^ 
nesorgane  und  der  Geistesföhlgkeiten.  Denn  nicht  aU 
lein  werden  die.  Sinne  geschärft,  die  niederen  Geistes^ 
fähigkeiten^  z.  B.  die  Einbildungskraft,  das  Gedäebtniss 
viel  kräftiger,  sondeyin  es  regen  sich  auch  die  ersten 
Spieren  der  hoheven,  namentlich  des  Urtheibvermögens, 
wodurch  sich  der  Knabe  der  Natur  des  erwachsene« 
Menschen  iinmer,  mehr  nähert 

In  der  oben  berührten  langsameren  und  ruhigeren 
Entwicklung  aller  Organe ,  in  der  schönen  Harmonie 
aller  Thätigkeiten  ist  ohne  Zweifel  der  Grund  jener 
glücklichen  Immunität  von  Krankheiten  zu  suchen,  de- 
ren sich  das  Knabenalter  im  Allgemeinen  erfreut.  Den& 
das  Knabenalter  ist  unter  allen  Lebensperioden  am  we-* 
nigiton  Krankheiten  ausgesetzt,  und  diej^igen,  von 
welchen  es  angefochten  wird,  sind  nicht,  Folg^  der 
körperlichen  Entwicklung,  sondern  ungünstiger  äusserer 
Einflüsse  als  der  Kontagien,  der  atmosphärischen  V^r^ 
änderungen,  der  falschen  Lebenswelse  u.  dergL 

Zwar  können  wir  nicht  verhehlen,  dass  im  Kna^ 
benalter  zuw^en  einige  Entwicklungskrankheiten  zum 
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Vorschein  kommen,  die  wir  oben  dem ^ Kind es^alter  zr- 
|C«seliriebeD  haben,  z.  B.  die  Wnrmltrankheit,  die  hitzige 
Gehirnhöhlenwassersucht,  die  häutige  Braune,  die  Acho- ' 
res.  Aber  alle  diese  Leiden  kommen  nicht  nnr  im 
Knabenalter  rlel  seltener  als  \xt  der  Kindheit  vor,  son- 
dern ziehen  sieh  auch  oft  nur  aus  dieser  in  jenes 
herüber. 

Fieber  und  Entzündungen  aller  Art  und  die  so  oft 
daraus  entspringenden  -  verschiedenen  chronischen  Lei- 
den befallen  zwar  das  Knabenalter  nicht  selten:  dass 
sie  aber  a^u  den  Krankheiten  dieses  Alters  nach  unserer 
Begriffsbestimmung  nicht  gehören,  weil  sie  alle  Alter 
befallen  können,  haben  wir  schon  oben  bemerkt  nnd 
glauben  desshalb  davon  schweigen  zu  dürfen.  Einige 
andere  Krankheiten ,  die  man .  zuweilen  dem  Knaben- 
alter zuschreibt,  wie  der  Veitstanz,  die  Bleichsucht, 
die  Angina  pärotidea  gehören  mehr  der  Pubertät  und 
dem  Junglingsalter  an,  da  sie  mit  der  Entwicklung  des 
Geiiitalsystems  zusammenhangen.  Noch  andere  Krank- 
heiten, die  z.  B.  Feiler  unter  den  Krankheiten  dieses 
Alters  auffuhrt,  wie  das  hektische  Fieber,  die  Padar- 
throcace,  die  Otorrböe,  der  Kropf  u.  s.  w.  sind  entwe- 
der Symptome  anderer  Krankheiten  oder  kommen  in 
andern  Perioden  des  Lebens  nicht  seltener  als  im  Kna- 
benalter vor  und  dürfen  nicht  unter  die  Krankheiten 
dieses  Alters  gezählt  werden. 

Im  Vorstehenden  habe  ich  mich  bemüht,  den  Zu- 
sammenhang mehrerer  Krankheiten  mit  den  Entwick- 
lungen des  kindlichen  Alters  nachzuweisen,  und  indem 
Ich  behauptete,  dass  nur  diese  als  Kinderkrankheiten 
anzusehen  seyen,  habe  ich  ni^ht  wenige  aus  diesem 
Felde  verbannt  und  dessen  Gränzen  viel  enger  gezogen. 
Der  gütige  Leser  möge  entscheiden,  ob  ich  diess  mit 
Recht  gethan  habe.  Wie  weit  aber  meine  Arbelt  hin- 
ter dem  vorgesteckten  Ziele  zurückgeblieben  ist,  und 
an  wie  vielen  Und  bedeutenden  Mängeln  sie  leidet,  da- 
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von  kaon  niemand  mehi*  als  ich  selbst  iberzeu^  seyn; 
ivesshalb  ich  mir  die  Naehsiclit  des  hemerB  mit  den 
Worten  des  Dicliters  erbitte: 

Vi  deiitti  virei^  tarnen  est  laudonda  wUtmiau 
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lieber  das  Vorkommen  des  Harngrießes  bei 
"  Kindern;  seine  Symptome,  Ursachen  und 


Behandlung. 


VuiB  Dr.  MKusifBR  in  I<eips%.  *) 


Cs  Ist  keine  g^nz  seltene  Erscheinung,  dass  Kinder, 
tjchon  In'  den  ersten  Jahren,  ja  sog^ar  In  den  ersten  Mo- 
naten und  Wochen  ihres  Lebens  am  Harngriese  leiden, 
nnd  man  hat  steinigte  Konkretionen  bei  ihnen  ebenso- 
-Wohl  in  den  Nieren,  den  Harnleitern,  der  Blase,  Harn- 
röhre, als  zwischen  der  Vorhaut  und  Eichel  und  in  der 
Mutterscheide  beobachtet.  Da  diese  Beschwerden  bei 
Kindern  häufig  übersehen  oder  verkannt  werden ,  ins- 
besondere weil  bei  dem  zarten  kindlichen  Org;anismu9 
sich  augenblicklich  einem  krankhaften  Zustande  man- 
cherlei sympathische  AlFektionen  beigesellen,  die  dann 
die  Erkenntniss  des  Grundübels  Immer  undeutlicher  ma- 
chen, so  wollen  wir  die  Symptome,  welche  von  dem  Harn- 
griese  abhängig  sind,  so  der  Reihe  nach  aufzählen, 
wie  sie  sich  bei  ganz  kleinen  Kindern  einzufinden  pflegen. 

*)  Aud  Magbndie's  physiol.  n.  medie.  UntersnobuBgen  über  dea 
Harngries  u.  s.  w.  Nach  dec  zweiten  Aufl.  des  Französ,  be- 
arbeitet von  Dr.  Fr.  L.  Meissner.  Leipzig.  1830.  Der  hier 
(mit  nur  wenigen  Abänderungen)  aufgenommene  Abschnitt  die- 
ser Schrift  rfibri  gaux  Tom  Uebenetzer  her.  P.  H. 


Digitized 


by  Google 


44    

Einigte  Zeit  vorher,  ehe  da«  Kind  den  Vrin  zu  b»- 
sen  g^enöthigt  ist,  wird  ^s  unruhige,  man  bemerkt  an 
ihm  ein  Drängen  und  Pressen,  wie  zum  Stuhlgange; 
es  schreit  viel  und  vorzügüch  heftig  beim  Abgange 
der  ersten  Tröpfchen  Harn,  bewegt  die  Fiisse  fortwäh- 
rend auf  und  nieder,  -fahrt  mit  den  Händen  unruhig 
umher,  und  man  bemerkt  im  Allgemeinen  ziemlieh  die- 
selben Erscheinungen,  die  sieh  bei  der  Blähungskolik 
ganz  kleiner  Kinder  kund  geben.  Der  Arzt  wird  nur 
dadurch  auf  die  richtige  Diagnose  geleitet,  dass  diese 
Besehwerden  jedesmal  mit  dem  HMmabflusse  verbuken 
sind,  dass  oft  nur  wenige  Tropfen  Urin  abgeben  ^  die 
bei  den  im  kirtdlichen  Alter  übrigens  am  seltensten  vor- 
kommenden Nierensteinen  gewöhnlich  mit  Blut  vermischt 
sind,  und  dass  sich  auf  den  Windeln,  die  den  Urin  auf- 
nehmen, nach  dem  Abtrocknen  derselben,  ein  feiner, 
meistens  rothlicher  Sand  wahrnehmen  lässt  Hat  diese 
Beschwerde  einige -Zelt -hindurch  gewährt,  so  zeigt  sich 
^usserlich  um  die  Harnröhre^  die  in  ihrer  gan:(&eii^Läagß 
in  einem  Zustande  von  Irritation  ist^  ein  röthlidli^ 
Reif,  der  noch  mehr  den  beobachtenden  Arzt,  der  das 
Kind  vielleicht  schlafend  trifft,  auf  den  wahren  Sitz  des 
Uebels  hinznlelten  vermag.  • 

Sicherer  tet  die  Diagnose,  wenn  das  Kind  sclwm 
im  Stande  ist ,  dnreh  Worte  oder  wenigstens  durch 
willkührliche  Bewegungen  der  Extremitäten  seine  Em« 
pfindungen  zu  verstehen  zu  geben ;  denn  dann  fuhrt  es, 
wenn  auch  die  den  Harngries  und  die  Harnstoincbea 
gewöhnlieh  begleitende  Dysurie  f  Stranguiie  und  Iscbu- 
rie  sollten  übersehen  worden  sein ,  sobald  siduSchmerz 
einstellt,  die  Hände  nach  den  Genitalien. 

Unter  den  symptomatischen  Uebeln,  welche  sidi  mit 
diesen  von  dem  Hangriese  abhängigen  Krankheitser- 
scheinungen verblnden,^  stehen  bei  der  ausserordentlich 
grossen  Reizbarkeit  des  Nierensystems  die  krampfhaf- 
ten Zufälle  «ben  an.    Das  Kind  ballt,  die  Hände  zusam- 
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men,  zittert  am  f^atize«  Kdrper,  widl  im  Gesieht  blau) 
zttckt  mit  den  Extremitateti  nnd  Terfdllt  am  Ende  so- 
gar in  Konvulsionen,  die  gemehiHcli  mit  dem  Abfange 
der  Steinchen^  enden  oder  tödtltdi  werden ;  so  sah  z.  B. 
BAGLin  Kinder  mit  Harnsteinen  in  Konvulsionen  nnd  in 
Milien  tödtUchen  Zastand  von  Eidampsie  verfallen.  Nächst 
dem  Nervensystem  wird  der  Darmi^anal  leicht  sympa* 
thisch  ergriffen,  und  sehr  gewöhnlich  werden  bei 
Steinbescbwerden  Kolik,  Erbrechen  n.s.w.  beobachtet. 
>  Dr.  UocHAux  *)  berichtet  ^«en  Füll  von  Chol^a,  deren 
Anfalle  in  ungleichen  Zwisehenraonten  sich  so  lange 
immer  wiederholten,  Us  endHieh  einmal  während  des. 
Harnabflusses,  das  Kind  von  einem  heftigen  Schmerze 
Im  Blasenhake  und  von  dem  Gefiihle  eines  fremden 
Kdrpers  in  der  Fossa  navicularis  befallen  wurde,  wel- 
cher den  weitwen  Abgang  des  Harns  verhinderte.  -Nach- 
dem RocHAux,  welcher  so  glücklich  gewesen  war,  den 
fremden  Körper,  den  er  für  einen  Stein  erkannt  hatte, 
mit  sehr  feinen  Pincetten^  zu  fassen,  denselben  entfernt 
hatte,  befand  sich  das  Kind  wohl,  und  von  den  vorhe- 
rigen Beschwerdjen  hatte  sich  seitdem  nichts  mehr 
gezeigt. 

Die  Entstehung  des  Harngrieses  könnte  in  Aem  so 
zarten  Kindesalter  auf  den  ersfen  Anblick  etwas  Räth- 
Schaftes  haben,  allein  es  ist  dieselbe  bei  etwas  tiefe- 
rem Forschen  gerade  in  diesem  Alter  sehr  eri&lärlich. 
Um  v^ständlich  zu  werden,  mnss  ich  vor  allen  Dingen 
erst  untersuchen,  welche  Arten  des  Harngrieses  es  vor? 
-  zugsweise  sind,  die  bei  Kindern  beobachtet  werden. 

Es  irind  mehrfache  Beispiele  von  angebornen  Harn- 
steinen angeführt  woi-den,  so  ^ass  man  wohl  über  die 
Frage,  ob  sich  bei  einem  Kinde  schon  während  seines 
Aufenthalts  in  der  .Gebarmutter  Harnsteine  bilden  kon- 


*)  Biiltptin  de  la  facntte  de  Medecine  de  Paris.  1821.  —  Froriep's 
-Notizen.  Bd.  1.  Nro.  11.  S;  lt&. 
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nen,  auMer  Zweifel  sein  kann.  Insofern  man  sich  ge* 
wohnlich  mit  diesem  Befunde  begnügt  und  die  harii^ 
steinartigen  Konkremente  der  Neugebornen  nicht  che^ 
misch  untersucht  hat,  d&rfte  es  aber  sehr  schwer  seyo, 
diesen  Bildungsprozess  erklären  zu  wollen;  genaue  Ana- 
lysen allein  werden  in  der  Folge  diesen  Gegenstand 
aufis  Reine  bringen. 

Ob  Harnsteine  erblich  vorkommen  können,  wie 
Friubr  *)  und  Meckel  ^  annehmen,  oder  ob  nur  eine 
Disposition  zur  Harnstein-  und  Hamgriesbildung  von  den 
Aeltern  auf  die  Kinder  fil»ergehen  durfte,  mag  ich  ans 
Mangel  an  einer  genügenden  Zahl  solcher  Erfahrungen 
nicht  entscheiden;  doch  glaube  ich  daran  zweifeln  zu 
diurfen,  da  ich  in  keinem  Falle,  wo  ich  Harngries  so« 
wohl,  als  Harnsteine  bei  kleinen  Kindern  vorkommen 
sah,  dasselbe  Uebel  gleichzeitig  bei  den  Aeltern*  der* 
sriben  beobachtete. 

Es  sind  neuern  Erfahrungen  zufolge  namentlich 
zwei  Arten  des  Harngrieses,  welche  bei  Kindern  in  den 
ersten  Lel>ensjahren  vorkommlsn,  nämlich  der  rofhe  und 
der  weisse  Harngries.  —  Der  roth^,  aus  Harnslure  be- 
stehend, ist  höchst  wahrscheinlich  Folge  des  Genusses 
einer  sehr  dicken  und  nahrhaften  Muttermilch  sowohl 
als  Kuhmilch,  da  er  insbesondere  bei  Säuglingen  beob- 
tet  wird,  deren  Mutter  eine  starke,  viel  käsige  Bestand- 
theile  enthaltende  Milch  absondern,  und  bei  denen,  vreU 
che  mit  bioser  Kuh-  und  Ziegenmilch  aufgezogen  werden. 
Dieser  Theil  ist  es  namentlich  bei  jeder  Art  von  Milch, 
der  eine  grosse  Menge  Stickstoff  enthält,  während  die 
reine ,  von  allem  Käsestoff  befreite  Butter  gar  keinen 
Stickstoff  auffinden  lässt.  Nun  besteht  aber  die  Harn- 
säure,   die  den  rothen  Hamgiies  bildet,  nach  Bsrakd's 


*)  Pädiatrik,  oder  Anleitung  zur  Erkennung  und  Behandlung  der 

Kinderkrankheiten.  Sulzbach  1814.  S.  32. 
**)  DeuUches  Archiv  für  die  Physiologie.  Bd.  YIII.  Heft  S. 
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AoaVse  aus  Stidmtoff  39,16^,  lUbleMtoff  SS^l  ^  Sauer- 
stoff 18^9  und  Waisserstoff  8,349  QBd  es  müssen 
demnach  die  an  käsigen  Bestmidtheilen  reiche  Mutter- 
sowohl  als  Kuhmilch  ganz  besonders  zur  Erzeugung 
der  Harnsäure  und  zugleich  auch  des  rothen  Hamgrie«- 
ses  disponiren.  Die  Harnsäure  bedarf  zu  ihrer. Auflö- 
sung einer  sehr  grossen  Menge  Wassers;  je  dicker  und 
wahrhafter  nun  aber  die  Muttermilch  ist,  um  so  \veniger 
besitzt  sie  wässerige  Bestandtheile,.  um>  so  weniger 
kann  der  Urin  aufgelöste  Harnsäure  mit  sich  hinweg- 
.fuhren,  und  um  so  mehr  muss  sich  also  rother  Harn- 
gries  anhäufen,  wie  wir  ihn  so  reichlich  auf  den  Win- 
deln kleiner  Kinder  finden* 

Der  weisse  Harngiies  unterscheidet  sich  seinen 
Bestandtheilen  nach  wesentlich  von  dem  rothen  und 
wird  fast  nur  durch  phosphoraauren  Kalk  gebildet,  d^ 
bei  Kindern,  wo  die  Knochen  hauptsächlich  wachsen^ 
gewöhnlich  in  grosser  Menge  bereitet  wird.  Schon  im 
Jahr  1787  beantwortete  Saucerottk*)>  oberster  Wundarzt 
an  dem  Hospitale  für  Steinkranke  in  Luneville,  (wo 
seit  50  Jahren  der  Steinschnitt  an  1485  Individuen  ver- 
richtet worden  war,  unter  denen  sich  auch  sehr  vi^le 
Kinder  befanden)  die  Frage  „warum  Kinder  dem  Steine 
häufiger  unterworfen  seyen  als  ^Erwachsene  ?"  —  dahin, 
dass  die  von  der  Natur  zum  Wachsthum  der  Knochen 
bestimmten  erdigen  Bestandtheile  nach  den  Harnwerk-f 
zeugen  gefuhrt  würden.  Wie  viel  übrigens  der  Urin 
bei  Kindein  dergleichen  feste  Bestandtheile  mit  «ich 
führen  kann,  beweist  der  von  Herbert  Cole  **)  erzählte 
Fall  von  einem  achtjährigen  Mädchen,  das,  nachdem 
es  sich  einige  Zeit  vorher  einen  Metallknopf  spielend 
in  die  Mutterscheide  gebracht  hatte,  eine  so  betrachte 

*)  Journal  de  Medccine,   Chirurgie  et  Piiarmacie. .  Tom.   LXXII. 

1737.  Sept. 
♦*)  The.  London    medical   Repositorf ,    by  J.  M.   Burrows    und 
A.  T.  Thomson.  Vol.  VU.  2.      <        ; 
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liehe  Anhilufiing  s^efnfger  Konkrettoiten  iii  der  Mutteiv 
scheide  erlitten  hatte,  dass ,  ubi  sie  heranszubefördem, 
der  Eingang;  in  die  Mutterscheide  aufgeschnitten  jv^er- 
den  musste.  Der  erste  Stein  wog  fünf  und  der  zweite^ 
in  dessen  Mitte  sich  der  Knopf  als  Kern  befand,  dret 
Loth,  und  bei  der  chemischen  Analyse  ergab  sich,  dass 
sie  ^  aus  phosphprsaurem  Ammonium ,  Bittererde  und 
phosphorsaurem  Kalk  beständen. 

Was  nun  das  gegen  den  rothen  Harngries  anzu- 
wertdende  Heilverfahren  betrifft,  so  war  es,  bevor  wir 
die  von  Magendie  mitgetheilten  interi*essanten  Untersu- 
chungen und  das  darauf  gestützte  rationelle  Verfahren 
kennen  levn^en,  rein  empirisch.  Man  pflegte  nämlich  den 
Kindern  bald  krampfstillende,  bald  leicht  harntreibende 
Theeausgüsse  als  <}etränke,  lauwarme  Bäder,  krampf- 
stillende Klystiere  und  ähnliche  Kataplasmen  auf  die 
Blasengegend  zu  veroi'dnen,  welche  Mittel  oft  den  Arzt 
im  Stiche  Hessen,  und,  wo  sie  Nutzen  gewährten,  es 
nur  dadurch  thaten,  dass  sie  die  sympathischen  Affek« 
tionen  des  Nervensystems  minderten,  und  dass  nament- 
lich durch  Theeaufgüsse  und  durch  die  in  den  Bädern 
aufgesaugte  Flüssigkeit,  welche  beide  keinen  Stickstoff 
enthalten,  mehr  wässrige  Theile  zur  Auflösung  der 
Harnsäure  nach  den  Hämwerkzeugen  geleitet  würden- 

Nach  den  uns  von  Magendie  gewordenen  schätzba- 
ren Aufklärungen  über  die  Bildung  des  Harngrieses  sind 
wir  im  Stande,  diese  so  häufig  vorkommende  und  höchst 
schmerzhafte  Beschwerde  bei  Kindern  auf  eine  ungleich 
schnellere  und  weit  sicherere  Weise  zu  beseitigen. 
Wir  wenden  seine  Vorschriften  mit  einigen  wenigen 
Modifikationen  auch  auf  die  Säuglinge  an ,  und  da  ich 
Gelegenheit  gehabt  habe,  in  der  neuem  Zeit  mehrere, 
am  rothen  Harngriese  leidende  Kinder  nacli  diesen  Grund- 
sätzen zu  behandeln,  so  konnte  ich  mich  für  die  höchst 
schnelle  und  sichere  Wirkung  der  gerühmten  Mittel 
verbürgen,  wenn   nicht  Magekdie's  Namen  eine  solche 
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Bnrgsehaft  ganz  unnöthlg^  machte.  Wir  sorgen  dem* 
nach  zuvorderst  dafür,  dass  die  Nieren  nicht  mehr  eine 
so.  grosse  Menge  Harnsäure  abscheiden  können;  und 
diess  geschieht  dui-ch  eine  Veränderung  der  Diät«  Beim 
Säuglinge  muss  sich  diese  Diät  auch  auf  die  stillende 
Mutter  oder  Amme  erstrecken;  ist  nämlich  die  Mildi 
zu  dick  und  zu  reich  an  Käsestoif  und  also  auch  zu 
nahrhaft)  so  setze  man  sie  auf  eine  mehr  vegetabilische 
Diät,  lasse  sie  Bohnen,  Schoten,  Möhren,  Schwarzwur- 
zel und  ähnliche  Speisen  (Kohl-' und  Krautspeisen  tait* 
gen  far  die  meisten  stillenden  Individuen  nichts  weil 
sie  sehr  zu  Blähungsbeschwerden  geneigt  machen)  und 
wässerige  Getränke  geniessen;  auch  habe  man  Acht 
darauf,  dass  sich  die  Mutter  oder  Amme  genügende 
körperliche  Bewegung  mache«  Aendert  sich  bei  diesem 
Verhalten  die  Beschaffenheit  der  Milch  nicht  und  bleibt 
es.  mit  den  Beschwerden  des  Kindes  beim  Alten ,  so 
wähle  man,  wenn  das  Kind  noch  so  jung  ist,  dass  es 
die  Muttermilch  nöthig  hat,  eine  Amme,  welche  eine 
dünnere  Milch  hat,  wo  man  dann  oft  in  Zeit  von 
vierundzwanzig  Stunden  alle  die  vom  Harngries  ab- 
hängigen Beschwerden  verschwinden  sieht.  Ist  das 
Kind  bereits  so  stark  und  kräftig  organisirt,  däss  es 
der  Muttermilch  nicht  bedarf,  so  gewöhne  man  es  von 
der  Brust  ab"  Und  gebe  ihm  als  Getränk  li^chte  Thee- 
aufgüsse;  sehr  verdünnte  abgekochte  Hafergrütze  und 
ähnliche  Flüssigkeiten,  die  man  auch  den  Kindern  ge- 
be» muss,  welche  ohne~  Brust  aufgezogen  werden  und 
die  bei  dem  reichlichen  Genüsse  der  Kuh- oder  Ziegen- 
milch der  Erzeugung  des  Harngrieses  unterworfen  sind. 
Zweitens  müssen  wir  die  Absonderung  des  Urins 
verstärken ,  um  eine  grössere  .Quaiftttät  Harnsäure  auf- 
gelösst  zu  erhalten.  Diess  ist  in  der  Regel  bei  Kindern 
um  so  leichter,  je  jünger  sie  sind.  Es  ist  nämlich  das 
Kind  wie  jedfes  Säugthier  bald  nach  seiner  Geburt  nur 
zu  einer  flüssigen  Nahrung  geeignet,  und  es  trinken 
Analtkien   VU.  4 
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deomadi  Klader  sehr  viel  nadl  sehr  gen.  Je  mtAr  wir 
nm  dM  Kind  mit  eineni  nicht  sehr  Bahrhafte»  Gctranka 
«Bterhdtea,  im  00  nehr  bedarf  es  d«TOii  sn  seiner 
SSätipmgy  und  ua  so  md»  wird  es  alse  zn  sicli  sehoieB. 
Sind  Kinder  seiioB  an  eine  feste  Nabrong^  g^wölint,  so 
ist  diess  wenig^er  leicbt,  da  sie  sich  nicht  leicht  ]>ewe- 
Ipen  lassen  zu  trinken,  wenn  sie  sich  gesättigt  fühlen. 
In  diesem  Falle  mnss  man  den  Kindern  sehr  wissrige 
Speissen  g^eben,  ja  selbst  in  manchen  Fällen  k&nsAich 
Ihren  Durst  zn  erregten  suchen.  EndHch  passen  (nr 
alle  Kinder  in  dieser  BcEiehnng^  die  Bader,  durch  welche 
b^  dem  kräftigen  Aufrang^ungsrehnogen  des  kindlichen 
Organismus  gewölmlich  eine  grosse  Quantität  Flüssig- 
keit In  den  Körper  gebrariit  wird. 

Drittens  haben  wir  für  die  Sättigung  der  flbumsäure 
zu  sorgen,  wenn  wir  Ihr  Niederschlag»!  In  fester  Oe*- 
stalt  verhindern  wollen,  und  diess  ges<^ieht  vorzugs- 
weise durch  die  kohlensaure^  Alkallen.  Mit  weicher 
ausserordentlichen  Schnelligkeit  diese  ihren  Zweck  er- 
füllen, habe  idi  erst  ganz  neueriich  in  mehreren  SftUen 
zu  sehen  Gelegenheit  gehabt. 

Werden  die  Beschwerden,  weldte  der  Ihn^^ries 
veranlasst,  von  unaufnierksamen  Ackern  längere  Zeit 
übersehen,  oder  gelang  es  Aerzten  nicht,  denselben 
abzntrelben,g^o  kann  es  leidit  gescliehetf,  dass  die  ganz' 
kleinen  Krystalle  sich  vergrossem,  wodurch  das  Leiden 
der  Khidm*  nothwendig  gesteigert  werden  nrass.  Sriite 
nun  in  diesem  Falle  sich  ein  entzündlicher  Zustand  der 
Hamwerlu^euge  einstellen,  so  wiirde  es  unerlässllch  se^, 
Blutegel  anzulegen  und  alle  diejenigen  MMel  zn  verord* 
nen,  welche  einem  solchen  Leiden  entsprechen.  Reichen  in 
einem  solchen  Falle  die  angegebenen  Mittel  nicht  ansj 
die  Harnsäure  aufzulösen  und  den  HamgHes  fortzutrei* 
ben,  so  sorge  mau  für  kärperliche  Bewegung  der  Kinder 
durch  Gehen  oder  Fahren;  auch  durfte  *es  für  solc^ 
Fälle  rattwam  seyn,    von  Zeit  zu  Zeit  ein  Brechmittel 
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zu  veroriltien.  da  durek  die  beim  Breclien  stett  fiadende 
kSrperlicbe  ErscIiHltening^  der  Abj|;aii{^  jener  Skndkomer 
iiii«^eiii^iii  be^unsti^  wird.  Bliebe  endlicli  ein  Krystall- 
eben  in  der  Harnrohre  stecke»,  verhinderte  den  Harn* 
abgan^  und  verursadite  lebhaften  Schmerz,  so  mäaste 
maa  eilen,  Injektionen  von  lauwarmem  Waaser,  oder 
bei  einem  gereizten  Zustand  dier  Harnröhre  Einspritzung 
Ipen  von  Oel  zu  machen,  um  dadurch  seinen  Abgang 
zu  befordern. 

Was  das  gegen  den  weissen,  bei  Kindern  vorzugs- 
weise aus  phosphorsaurem  Kalke  bestehenden  Harngries 
einzuschlagende  Heilverfahren  I^etrifTt,  so  ist  das  hier 
passende  Regime  ganz  das  oben  beim  rothen  Harngriese 
angegebene.  Die  Vermeidung  stickstoffiger  Nahrungs- 
mittel ist  auch  hier  passend,  da  nachgewiesen  ist,  dass 
aus  dem  Urin  der  fleischfressenden  Thiere  sehr  kurze  Zeit, 
nachdem  sie  diesem  Regime  unterworfen  worden  waren, 
die  phospiiorsauren  Salze,  die  er  früher  enthielt,  ehe 
dieser  Versuch  angestellt  wurde,  verschwanden*  Das 
zweite  Mittel  ist  der  Grennss  mit  Kohlensäure  geschwän« 
gerter  Getränke,  die,  wenn  die  Kranken  sie  in  grosser 
Menge  zu  sich  nehmen,  die  Quantität  des  Urins  ver- 
mehren und  durch  die  Kohlensäure  auf  die  Auflössung 
des  phofiq^horsauren  Kalks  hinwirken. 

Bevor  wir*dieses  Kapitel  schliesseii,  erwähnen  wir 
endlich  noch,  dass  es  auch  einen  Harngries  giebt,  wel- 
cher aus  den  genannten  beiden  Arten  zusammengesetzt 
zu  seyn  scheint.  Von  dieser  Art  waren  die  Steinköm- 
chen,  welche  Dr.  Prael  in  Braunschweig  in  den  Nieren 
seines  secliswoch entlichen  Kindes^  fand,  das  nach  der/ 
Geburt  gesund  und  wohlgenährt  war  und  anfangs  durch 
die  Brust  und  dann,  als  die  Mufter  am  Stillen  gehin- 
dert wurde,  mit  Milch  unterhalten  worden  war.  Dieses 
Kind  hatte  jedoch  immer  sehr  selten  und  immer  erst 
nach  heftigem  Schreien  eine  ganz  geringe  (Quantität 
dunkel    gefärbten   und.  stark  urinös   riechenden    Harns 
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entleert,  war  endlich  von  einer  wasserig^en  Diarrhoe 
be&llen  worden,  sehr  abgemartert  und  nnter  krampf* 
haften  Erscheinungen  gestorben.  Die  in  den  Mieren 
Ton  Dr.  Prael  in  grösserer  Menge  gefiindenen  Stein- 
chen hatten  die  Grösse  der  Hirsenliörner  und  bestanden 
nach  der  yon  Herrn  Wieomann  angestellten  chemischen 
Analyse  ans  phosphorsanrem  Kalke,  Harnsäure  und  et* 
was  £iwei(8stoir.  Die  Steinchen  waren  sehr  hart  und' 
hatten  eine  heUbra«n.e  Farbe.  * 
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XLV. 
Die  Skrofelkrankbeit. 

Tom  Stabsaret  Dr.  BnvEBAofiA  in  Berlin.  *) ' 


iScrefulosis,  Morbus,  $.  Cacochymia,  $.  Vitifim  icrüfithiftmy 
9.  AdtHont,  auch  blos  Scrofulae^  die  Skrofeln,  Skrofel-^ 
krank/ieitj  Skrtifeisueht,  bezeichnet  eine  der  bekanntesten 
aus  der  Reihe  der  Dyskrasieen,  die  mit  offenbar  fehler- 
hafter Verdauung  und  Blutbereitnng;  ein  auffallendes  Lei- 
den des  Lymphsystems  verbindet,  und  desshalb  vorzugs- 
weise auf  dieses  bezogen  wird.  Aber  nicht  alle  zu  ande- 
ren Krankheiten  se  häufig  symptomatisch  und  sekundär 
binjButretenden  Affektionen  dieses  Systems,  mit  abnormer 
Vegetation  und  Säftebereftnng  in  ihm  und  daher  vermin- 
derter Ernährung  etc«,  können  hierher  gerechnet  werden ; 
vielmehr  tritt  die  wahre  Skrofelsucht  als  eine  eigen- 
thümliclie  Kachexie  auf,  die  dem  kindlichen  Alter  an- 
gehört, aus  einer  besonderen  Anlage  hervorgeht  und 
die  entschiedene  Tendenz  äussert,  Drüsen  und  driisige 
Organe  in  tuberkulöse  Verbildung  zu  setzen. 

Bei  allem  Wechsel  und  allen  Verschiedenheiten 
in  ihren  besonderen  Gestaltungen,  bietet  sie  der  Diag- 
nose doch  eine  Reihe  ziemlich  konstanter  Merkmale 
dar,  welche  das  gemeinschaftliche  Grundnbel  unter  den 


^)'Au8  RfJST's  theorefhisch'praktischem  Handbucli  der  Chirurgie 
u.  s.  w.  Bd.  XIV,  1834. 
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vielfachen  einzelnen  Formen  gewöbnlich  leicht  erkennen 
lassen,  so  fvie  umgekehrt  diese  letzteren  H'ieder  durch 
specielle,  oft  sehr  bestimmte  Eigen thümlichkeiten  ihren 
Ursprung  verrathen.  Hier  wie  überall  erklärt  also  das 
Allgemeine,  Beharrliche  und  das  Besondere,  Yorlkber- 
gehende  sich  wechselseitig.  In  mehrfacher  Hinsicht 
wichtig  f&r  die  Erkenntniss,  häufig  allein  ausreichend, 
ist  also  schon  jener  Verein  äusserer  und  konstitioneller 
Merkmale,  öier  der  Habitus  scrofulosus,  als  wel- 
cher die  Geneigtheit  zu  der  in  Rede  stehenden  Diathese 
hinlänglich  verräth.  Oft  ehe  noch  das  kranke  Auge 
geöffnet,  der  Geschwürverband  gelöst  ist,  belehrt  der 
blosse  Anblick  seines  kleinen  Patieuten  den  Arzt,  was' 
er  etwa  zu  erwarten  habe. 

Diese  Anlage,  welche  mau  als  verborgene  Skrofel- 
sucht,  Scroful.  oeculta,  auch  wohl  der  ausgebildet 
ten  Krankheit,  Scroful.  manifesta,  gegenüber  stellt, 
tritt  im  Allgemeinen  in  zwei  verschiedenen  Formen  auf. 
Die  Disposition  mit  erhöhter  Erregbarkeit, 
der  Habitus  scrof.  irritabilis  s.  erethistjcus, 
zeichnet  sich  aus  durch  zarte  Organisation  überhaupt; 
weisse,  feine,  weiche Hautmitdurclischimmernden  Adern, 
leichte,  oft  begrenzte  Röthe  der  Wangen,  blaue  Augen 
mit  sanftem  und  sehr  lebhaftem  Ausdrucke,  und  feiu 
markirten  Zügen,  schlichtes,  langes,  seidenartiges,  meist 
hellblondes  Haar,  weisse  Zähne  u.  s.  w.,  bei  schlanken, 
schnell  anfschiessenden  Kindern  mit  schmächtigen  Glie- 
dern und  zarter  Muskulatur.  Das  ausdrucksvolle  Ge- 
sicht, die  zeitig  in  Funktion  tretenden  Sinne,  die  frühe 
Aufmerksamkeit  auf  die  Umgebungen,  das  baldige  Er- 
kennen der  Eltern,  und  weiterhin  der  frühe  Gebrauch 
der  Sprache  und  die  deutlichen  Spuren  schon  jetzt 
hervorstechender  geistiger  Fähigkeiten  verrathen  eine 
dysharmonische,  voreilige  und  unverhältnissmässige  psy- 
chische Entwicklung.     Verlaufen   hier  die  Kinderjahre 
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leidlich,  mo  ist  dag^egeii  die  Periode  der  Pubertätsettt- 
wickelung;  dßsto  drolienden 

«Ganz  anders  verliält  sicii  alles  bei  Kindern  mit  dem 
torpiden  Skrofel babitas,der  Dispositio  scrofm 
torpida,  atonica,  elil^rotica,  lymphatica; 
Sie  sind  im  Allgemeinen  lax,  schwammig',  aafgediinsen, 
besonders  auch  am  die  Augen,  bei  vollem  Ansehn  und 
schon  frühzeitig  zu  dickem  Bauche  sind  die  Extremi- 
täten dünn,  schwach ,  schlalT  und  h&ngeiid.  Der  Hab 
.ist  nicht  selten  kurz  und  dick,  der  Kopf^  zumal  das 
Hinterhaupt,  verhaltnissmissig  gross,  der  Unterkiefer 
breit  und  stark  entwickelt,  Oberiii^e  mit  tiefem  Pbilr 
trum  und  Nasenflügel  sind  dick,  wulstig,  nicht  selten 
gerothet,  exkoriirt  und  schorfig,  so  wie  überhaupt  auch 
allerlei  kleioe.  Ausschlage  hier  zu  den  häufigen  £rschei- 
BÖngen  gehfirm.  Saa  Gesicht  ist  Mass,  das  Auge  matt, 
die  Pupille  C&uch  ohne  Wurmleiden)  erweitert,  der 
Ausdruck  ist  nichtssagend,  schläfrig,  oft  finster  und 
mürrisch,  die  Kinder  sind  trage,  bewegen  sich  schwer, 
schlafen  tiel,  sind  zum  Essen  immer  aufgelegt,  mit  der 
hier  recht  auffallenden  Begierde  nach  mehligen,  vegetabi- 
lischen, trockenen  Speisen«  Ihre  geistige.  Entwicklung 
erscheint  aufgehalten,  sie  sprechen  spät,  sind  dumm 
und  lernen  schwer.  Ueberwinden  sie  ohne  bleibende 
Nachtheile  die -Skrofelperiode,  so  entwickeln  sie  sich 
fl^äter  oft  noch  recht  vorthetlhaft.  Diese  beiderseitigen 
Merkmale  sind  aber  selten  streng  geschieden,  gewöhn- 
lieh  Anfangs  mehr  oder  weniger  gemischt,  und  erst 
später  tritt  der  Habitus  in  der  einen  oder  anderen 
Richtung  deutlicher  hervor. 

Die  beginuende  Ausbildung  der  Krankheit  verräth 
sich  zunächst  als  Affektion  der  ^sten  Wege,  in  den 
mancherlei  Fehlern  der  Digestion  «nd  schreitet  in  den 
höheren  Graden  bis  zu  den  verderblichsten  Störungen 
der  gesammten  Reproduktion  in  allen  Richtungen  auf- 
wärts».   Die  gesunkene  Yerdauungskraft  manifestirt  sich 
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durch  Avftreibttng^  des  Unteifeflies  nach  dem  Emen, 
Blähung^en,  Kolik,  Aphthen,  Unregelmämigk^  des  Ap- 
petits nnd  der  Stuhlandeet^nng^.  Die  Eashist,  wenn  sie 
auch  .bisweilen  fehlt,  ist  im  Allg^emeinen  eher  yenaelirt, 
selbst  zur  Oefrässije^lielt  g;esteigert,  und  einseitig,  auf 
gewisse  Dinge,  Mehlspeisen,  Brod,  Backwerk,  Kartof- 
feln, Milch  u«  dgl.,  gerichtet,  mit  Abneigung  gegen 
flüssige,  animalische  Kost.  Durchfall  und  Verstopfung 
wechseln,  die  ausgeleerten  Materien  sind  theils  schlecht 
verdaut,  theils  zähe,  schleimig,  Würmer  enthaltend, 
theils  grünlich,  wie  gehackt  und  sau^  riechend,  IMe 
übermässige  Säurebttdung  im  Magen ,  worauf  die  letz- 
ten Erscheinungen  hindeuten,  giebt  sich  ausserdem  zu 
erkennen  durch  saures  Aufstossen,  sauren  oder  kiMib- 
lau^hartigen  Geruch  aus  dem  Munde,  wdbei  auch  die 
anderen  Sekretionen  verändert  sind,  der  Schwoiss  oft; 
säuerlich  riecht,  und  der  Urin ,  arm  an  Azot  und  Harn- 
säure, freie  vegetablische  Säuren  entdecken  lässt  Selbst 
am  Eiter  will  man  saure  Reaktion  beobachtet  haben, 
und  hält  diese  Alienation  der  Sekre^nen ,  die  audi 
für  die  übrigen  thierischen  Flüssigkeiten  nicht  .gleich- 
gültig ist,  für  charakteristisch  in  dieser  Krankheit 
Dem  Status  pituitosus,  ratt  dem  die  Wurmerzeugung 
in  Verbindung  steht,  isrtellt  sich  ein  Zustand  von  R^- 
zung,  krankhafter  Absonderung  und  Blennorrhoe  in  fast 
allen  übrigen  Schleimhäuten  «n  die  Seite,  und  Katarrhe, 
Stockschnupfen,  Angina,  chronischer  Husten  mit  vielem 
Schieimauswurf,  ein  zeitweise  trüber,  schleimiger,  mel- 
kiger Urin,  Schlelmausfluss  aus  den  Genitalien  bei  bei- 
den Geschlechtern  (G  ö  n^o  r  r h  o  e  a  und  L  e  u  c  or  r  h  oc^a 
scrofül.)  wechseln  mannichfach  unter  einander,  so 
wie  es  dte  besonderen  Veranlassungen  eben  bedinge«. 
Die  letztgenannte  Affektion  ist  mit  stetem  Jucken  ver- 
bunden und  kann  wohl  zu  dem  frühzeitigcfn  Erwachen^ 
des  Geschlechtstriebes  und  seiner  naturwidiigen  -Be- 
friedigung schon  bei  kleinen  Kindern  beitragen.  Häufig 


•  Digitized  byV^OOQlC 


47    

wird  aneh  die  Bindehaat  des  Auges  afficiirty  aus  den 
Ohren  tliesst  zeitweise  eine  scbarfe  lympliatiscbe  Feueli- 
t%keit,  die  Gegepd  hinter^ den  Olireii  uasst  bestaiidigp, 
iiad  es  zetgt  sicli  überhaupt  eine  g^rosse  6ene%;theit 
-Kum  Wnndwerden  mid  zu  allerlei^  wiederholt  und  ajQ 
4^1  vm^dtiedensteo  Stellen  hervorkommenden  chroni- 
schen Aussehlägen  und  ödeniatösen  Anschwellungen, 
-wie  am  Gesicht  und  Scrotum,  welclie  letztere  gewöhn- 
lich bald  wieder  yerschwinden«  Schon  jetzt  kann  auch 
die  durch  alle  jene  Krankheitszustäade.  bedingte  Hem- 
mung in  der  korperlidien  Ausbildung  bemerkt)ar  werden, 
und  eben  durch  die  zu  früh  und  gegen  das  Bedürfniss 
entwickelte  Sensibilität,  wovon  oben  die  Bede  war, 
wird  die  reproduktive  Thätigkeit^  noch  mehr  beinträch- 
m^.  Die  Fontanellen  schliessen  sich  erst  spät,  die 
IXentition  wird  verzögert,  die  Zahne  folgen  unordentlich 
und  l^gsam  auf  einander,  sind  klein,  stehen  weit  von 
einander  ab,  werden  früh  wieder  schwarz  und  fallen 
aus«  Die  Knochen  überhaupt  erlangen  nicht  die  dem 
Alter  entsprechende  Festigkeit,  die  Muskulatur  nicht 
den  nothigen  Ton,  die  schwächlichen  Kinder  sind- .ohne 
Haltui^,  lernen  schwer  gehen,  lassen  den  Kopf  hangeii, 
an  dem  die  Stirne  und  Scheitelbeine  mehr  nach  aussen 
treten ,  so  dass  die  nun  noch .  tiefer  liegenden  Augen 
das  ältliche  Anseilen  noch  vermehren*^ 

Bei  fortschreitender  Entwickelung  des 
Debels  zeigen  sieh  nun  auch  die  als  pathognomonisoh 
aufgeführten  Erscheinungen  im  Drüsen-  und  Lymp^ 
«ysteme,  und  zwar  zunächst  als  Anschwellungen 
der  Lymphdrusen,  Pani  scroful.  oder  schlecht- 
hin S  c  r  o  f  u  1  a  e*  Früher  bezeichnete  man  mit  dem 
letzteren  Namen  in  ^nem  umfassenderen  Sinne  Drüsen- 
geschwüli^e  überhaupt,  aus  welcher  Ursache  sie  audi 
entstanden  seyn  mochten,  und  auch  noch  .Neuere  reden 
von  Serofulae  idiopathicae,  cresce:ntium,  rb^n- 
maticae,  menstruales,  consensuales  etc.    Im 
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engecen  Siatie  wird  jetzt  dagegen  jener  Ausdrack  nur 
auf  diejenigen  Dräsenknoten  bezogen,  die  eiten  mit  der 
fraglielien  allgemeinen  Dyskrasle  in  nrsaehllcher  Ver- 
Mndmig 'Stehen ,  und  die  man  als  Serofulae  ireräe 
jenen  anderen,  Serof.  spuriae,  entgegensetzt.  Diese 
selbst  für  sich  betrachtet,  nennt  man  auch  webl  ört- 
liche Skrofeln  im  Gegensatze  der  allgemeine»,  wenuk- 
ter  dann  die  ganze  Gmndkrankheit,  der  Morbus  sero- 
fnlosus  mit  allen  Aeussierungen  des  krankbaft^i  Ghe- 
nismus  verstanden  wird.  Richtiger  ist  es  wohl  immei^ 
för  jene  krankhaften  Erzeugnisse  ein  schon  bestehendes 
Allgemeinleldeu  anzunehmen ,  und  sie  als  i^kuttdäre  £i^ 
scheinungen ,  Produkte  und  Symptome  davon  abhdugen 
XU  lassen ,  als  umgekehrt  zu  behaupten ,  die  eigentliche 
Skrofelkrankheit  entwickele  sich  aus  jenen  und  beginne 
erst  mit  ihrer  Entzündung  und  Eiterung  (Josao).  Am 
ersten  und  deutlichsten  werden  die  Skrofeln  gewöhnlich 
unter  den  äusseren  Bedeckungen  bemerkbar ,  am  Halse, 
Nacken,  in  den  Weichen,  Achseln  u.  s.  w.  (Sero  f.-c  o  1 11, 
eervicales,  inguinales,  axillares  etc>.  Die  hier 
befindlichen  Driischen  werden  als  kleine  >  rundliche  oder 
längliehe,  glatte,  ebene,  elastische,  nicht  sehr  harte,  nicilt 
schmerzhafte,  verschiebbare  Knötchen  unter  der  Hau^ 
gefühlt,  die  von  der  Grösse  der  Erbsen  uml  Bohnen  bis 
zu  der  einer  Wallnuss,  eines  Hühnereies  und  darüber, 
schneller  oder  langsamer  heranwachsen,  oft  In  ihrei*  Ent- 
wickelung  still  stehen  oder  ganz  verschwinden,  und  au 
denselben  oder  anderen  Stellen  später  wieder  erschei- 
nen. Siestehenseiten  einzeln,  Serofulae  solitariae, 
sondern  meist  werden  viele  Drüsen ,  und  oft  an  verschie- 
denen Orten  zugleich,  afficirt,  so  dass  sie  in  Gruppen 
beisammen  stehen,  Serofulae  aggregatae.  Sehr 
bedeutende  Geschwülste,  wiesle,  mehrei^e  Pfunde  schweif 
an  den  mit  einander  in  YerlfiiMlung  stehenden  Nackeur, 
Achsel"  und  Inguinaldrüseu,  sowie  am  Gekröse  und  Rück^ 
grath  besonders  vorkommen,  bestehen  gewölmlich  ara 
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vielen  zttflammengedrftn^^it ,  gfemefitschaftlleli  verh&ite- 
ten  und  verachmolsenen  Ski*ofeln«  Solehe  Geschwulste 
f&hlen  sichuiieben,  hdckerig^  und  ttng^Ieich  hart  an,  be- 
tvlrken  bedeutende  Entstellung'  z.B.  am- Halse  und  Naeken-, 
80  wie  ferner  durch  ihre  Masse,  durch  Druck  auf  Gefasse 
und  Nenren,  eft  Steifigkeit,  Schwerbeweglichkeit,  Oedem 
und  andere  Zufalle.  Häufig  zeigen  die  Skrofeln  in  ihrer 
suceesdren  Ausbildung  eine  gewisse  Kontinuität  und 
geben  Ton  einem  Drtisenkonvolut  unter  Vermitteinng  der 
dazwischen  liegenden  Lymphgefasse  zum  andern  über, 
Sero  f.  concatenatae,  indem  die  letzteren  gleichfalls 
anschwellen  und  verhärten,  so  dass  das  Ganze  gleichsam 
knotige  Stränge  bildet ,  die  hier  und  da  deutlich  gefühlt 
werden.  Die  inneren  /{heilen  angehörigen  Drüsen  blei- 
ben keineswegs  verachont ,  sondern  die  krankhafte  Me- 
tamorphose erstreckt  sich  auch  auf  sie,  und  zwar  vor^ 
zngsweise  auf  die  Glandulie  mesentericce ,  die  oft  als 
Heerd  des  üebels-  gewiss  sehr  früh  ergriffen ,  aber  un- 
serer Wahrnehmung  mehr  entzogen  sind.  Ein  regel- 
mässiges Fortschreiten  von  den  äusseren  Theileh  C^cro^ 
fulae  externae)  auf  innere  Organe  (S er ofulae 
internae),  von  den  Weichen  nach  dem  ünterleibe, 
und  von  da,  oder  auch  direkt  von  Hals  und  Achseln  nach 
der  Brust,  ist  nicht  konstant,  und  eben  so  oft  gar  keine 
Ordnung  wahrzunehmen,  oder  eine  fast  umgekehrte, 
oder  es  ist  eine  gleichzeitige  Entwickelong  der  inne- 
ren und  äusseren,  oder  selbst  ein  Anschein  von  Anta- 
gonismus zwischen  ihnen  bemerkbar. 

Das  weitere  Verhalten  der  SkrofelgeschwMste  ist 
dabei  sehr  verschieden,  nach  dem  Grade  der  gewonnenen 
Ausbildung  und  des  Allgemeinleidens,  dem  Sitze,  der  In- 
dividualität der  Kranken.  Sie  brauchen  in  der  Regel  viel 
Zeit  zur  Vollendung  ihrer  Metamorphose,  und  im  Allge- 
meinen ist  das  ganze  üebel  umso  hartnäckiger,  je  trä- 
ger es  verläuft.  Oft  bestehen  sie  jahrelang  ohne  Verän- 
derung und  Reaktion;  oft  gehen  sie  mit  oder  ohne  wahr- 
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nebinliare  Vcranliuisaiig  einen  meist  flclileichenden)  ent- 
zündlichen Prozess  ein.  Sie  werden  grösser ,  uneben, 
schmerzhaft ,  durch  Verwachsung  mit  Haut  und  Umge- 
bung unbeweglich  und  gehen  in  Verhärtung  oder  Verei- 
terung .iibei'.  Im  ersten  F^lle^  wo  die  inflammatorische 
Thätigkeit  in  ihnen  erlischt,  während  sie  nicht  selten  in 
anderen  Drüsen  wieder  auftritt,  so  wie  noch  eher  bei  der 
blossen  Auftreibuug  und  einfachen  Anschwellung  durch 
UeberfuUung  mit  stockender  alieuirter  Lymphe,  kann 
vollkommene  und  unvollkommen^  Rückbildung  und  Zer- 
theilung  eintreten ,  scbliesst  aber  die  MöglicJikeit  einer 
späteren  Wiederkehr  nicht  aus,  wenn  es  der  Verlauf  des 
Gesammtleidens  so  bedingt.  Die  nicht  vollendete  Re- 
sorption lässt  Knoten  in  sehr  abweichender  Grösse  und 
Anzahl  zurück.  Bei  der  suppurirenden  Entzündung  kann 
der  Eiter,  wenn  dessen  nicht  zu  viel  ist,  ganz  oder  theil- 
iVeise  aufgesogen  werden,  so  dass  Anfangs  noch  eine 
mehr  lymphatische,  dünne  oder  zähe,  schleimige  Mate- 
rie zui-ückbleibt,  und  endlich  Verschrumpfung  folgt.  Häu- 
figer aber,  wenigstens  an  äusseren  Theilen,  werden  die 
Hautdecken  über  der  Eiteransammlung  geröthet,  allmäh- 
lig  konsumirt  und  durchbrochen.  So  bildet  sich  aus  dem 
6*uheren  skrofulösen  Drüsenabscesse  die  der  Elitstehung 
in  drüsigen  Theilen  entsprechende  Form  des  skrofulösen 
Geschwürs  (Ulcus  glanduloso-scrofulosum),  von 
dem  aber  noch  mehrere  andere  Modifikatfonen  vorkom- 
men. Die  entzündlich  angeschwollene  und  die  eiternde 
Lymphdrüse  zeigen  b.ei  der  Untersuchung  die  bekannten 
Veränderungen.  Die  letztere  enthält  aber  nicht  immer 
einen  wirklichen  Abscess,  der  dies  Organ  grösstentheils 
oder  ganz  zerstört,  und  zuletzt  nur  die  verdickte  zellige 
Hülle  übrig  lässt,  sondern  oft  ist  sie  bei  Veränderung  ih- 
res Gewebes  nach  Farbe  und  Konsistenz  blos  von  dem 
pathologischen  Sekrele  durchdrungen  und  infiltrirt,  oder 
dieses  sammelt  sich  nur  hier  und  da  in  Tropfen.  Die  ein- 
fach indurirte  Drüse  hat  ein  gleichförmiges,  hartes,  matt- 
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weisses,  mancfamal  pertmutteraiti^  schimmerndes  Ge- 
webe, selten  mit  einem  kümmerlictien  Gefassüberreste, 
und  darf  nielit  mit  dem  waliren  Sein-hus  verwechselt  wer- 
den. Am  häufig-sten  findet  man  aber  eiiie  von  den  genann- 
ten bedeutend  ab%veichende  und  für  eigentliümlich, gehal- 
tene Veränderung" 5  nämlich  den  tuberkulösen  Zu- 
stan^d.  Mit  mancherlei  Modifikationen  zeigt  sich  in  der 
kranken  Druse  eine  eigens  geartete,  dem  Organismus 
fremde  und  nicht  organisirte  Materie,  durch  eine  Ali;  Af-' 
terbildung,  wie  man  meint,  abgelagert.  Oft  bildet  sie 
sich  nach  einem  vorausgehenden  entzündlichen  Zustande^ 
Anfangs  \u  der  Mitte  der  Driise  oder  an  mehreren  einzel- 
nen Punkten  in  ungleicher  Menge^  und  nimmt  zu,  bis  zu- 
letzt der  ganze  Umfang  der  Glandel  in  Anspruch  genom« 
men  wird.  Der  abgesetzte  StoflF  ist  gewöhnlich  unrein, 
weiss,  fest,  wird  bei  der  von  der  Mitte  ausgehenden  Er- 
weichung weniger  konsistent,  bröcklich,  dem  frischen 
Käse  ähnlich,  und  besteht  aus  Eiweiss  und  thierischen 
Kalkerde.  Die  Driise,  Anfangs  nicht  eigentlich  in  4h- 
rer  Textur  verändert,  wird  durcli  die  sich  in  sie  eindrän- 
gende Masse  verfärbt,  verdichtet,  verhärtet,  verischmilzt 
mit  ihr  und  geht  sammt  dem  umgebenden  Gewebe  in  Ei- 
terung (Erweichung)  über.  Die  Tuberkelmaterie  kann 
aber  auch  aufgesogen  werden,  und  dann  tritt  die  Drüse, 
welche  verschrumpft,  fast  verknöchert  und  nur  noch  ein 
wenig  erdiger,  kreideartiger  Masse  enthält,  ans  allen  Yi- 
talitätsverhältnissen.  Die  Lymphgefasse  sind  bei  dieser 
Metamorphose  bisweilen  gleichfalls  entzündet,  erweitert^ 
strangförmig  verdickt,  und  hin  und  wieder  wohl  auch  mit 
jener  Materie  angefüllt.  Selbst  der  Ductus  thoracicus 
ist  sammt  den  benachbarten  Drüsen  auf  diese  Weise 
skrofidös  entartet  und  verstopft  gefunden  worden  (LiKu- 

TAUD,  PXLETTA,  A.  COOPER,  OtTO). 

Es  wird  als  ausgemaclit  angesehen,  dass  nächst  den 
Lungen  am  Iiäufigstcn  die  lymphatischen  Drüsen  der  Zer- 
störung durch  diese  Psettdoprodnktionen  ausgesetzt  sind, 
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und  zwar  vor  allen  die  des  GpkrSses.  Mehrere  Putfad^. 
logen  «fnd  sogar  geneigt,  überhaupt  das  überall  verbrei-* 
tete  Lymphsystem  als  den  ursprüngliehen  Sit£  der  Tuber* 
kein  anzusehen,  tro  immer  diese  auch  vorkommen  mögeu) 
und  wirklich  soll,  vielleicht  mit  Ausnahme  des  Homge^ 
webes,  kein  anderes  und  kein  Organ  von  ihnen  verschont 
bleiben.  Indessen  ist  die  eigentliche  Natur  dieser  viel- 
gestaltigen Tuberkelsucht  und  ihr  specielles  Yerhältniss 
zu  unserer  Kachexie  noch  in  mehrfachen  Beziehungett 
streitig.  Die  Meisten*)  nehmen  Skrofeln,  Knoten  oder 
Tuberkeln,  Scrufolse,  Nodi,  Tubercula  (auch  woM  Gla»« 
dulie),  für  gleichbedeutend,  und  ihre  erste  undvonVidf^ 
tende  Ausbildung  in  den  komplicirten  Drüsen  bildet  dann 
nach  ihnen  das  in  Rede  stehende  Leiden,  das  desshalb 
einer  durch  neue  Bildungen  sich  auszeichnenden  Krank«, 
heitsgrui^  zugezäjUt  wird.  Dagegen  verräth  nach  An^ 
d^en  diese  Annahme  wenig  Scharfsinn,  und  sie  suchen 
In  der  Form,  dem  Sitze,  der  Art  der  Entstehung  und 
des  Wachsthums,  in  der  fehlertden  oder  deutlich  er-^ 
kennfaaren  Organisation  und  Umhüllung,  in  dem  Her- 
gange bei  der  Erweichung,  den  chemischen  Mischungs- 
verhältnissen und  so  ferner  Ilal^unkte  für  die  Unter* 
Scheidung  beider  VerbiMungen  aufzufinden  (ScudK*- 
iiBiN),  wonach  zum  Theil  nur  ^ev  Tuberkel  ^r  eine 
wahre  Afterorganisation ,  die  skrofulöse  Materie  aber  ^ 
für  ein  todtes,  dem  Organismiis  entfremdetes  Krank-* 
heit^rodukt,  für  eine  blosse  entartete  Ablagerung,  für 
verdorbenen  Eiter  etc.  gehalten  wird. 

Die  skrofulösen  Drüsen  werden  nicht  leicht  mit 
jenen  Anschwellungen  verwechselt  werden,  die,  zum 
Theil  bidd  vorübergehend,  aus  idiopathischen,  kons^i» 
suellen  und  metastatischen  Veranlassungen  in  den  Drvt^ 
sen  entstehen,  z.  B.  durch  Anstrengung,  Druck,  starke 


*)  J.  F.  MßCKKt,  Patli.  Anat.  Bd.  IL  Abtfil.  2.  S.  369.  —  Otto, 
Lehrb.  cL  patli.  Anat.  Bd.  L  f.  65  und  ^U. 
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Hautreize,  bei  Panaritien,  Geschwüren ,  Bubonen,  Car- 
dBOBi,  naeli  exanthemaliseh^i,  typliöaen  Fiei»em  u..  g.  w. 
Eine  dnrdi^eifende  Untersdieidiuig  sowolil  der  Dru-» 
sengeschwulfite  auter  sich,  als  ancli  von  d^i  nbrif^ea 
Tumoren  würde  hier  zu  weit  fuhren.  Die  genaue  Be^ 
aefatnng^  der  Ursachen,  der  Entstehungfsart,  des  Sitzes, 
der  Anzahl  und  Dauer  der  Geschwülste,  der  begieiten- 
den  Zufalle,  so  wie  des  Alters  und  des  Habitus  der 
Kranken ,  setzt  die  Diagnose  g^ewohirilch  ausser  Zwei« 
fei.  Maucherlei  Gesehwülste  stehen  aber  zu  unserer 
Krankheit  gleichfalls  in  einiger  Beziehung:.  Unter  Ih- 
nen muss  an  den  sogi'enanttten  Tumor  lymphatlcus  er« 
ittnei*t  werden,  f^er,  welche  Vorstellung  von  seiner  Na- 
\»r  man  auch  hegen  mag,  doch  mit  eine»  kakoehymi- 
seben  Leiden,  einer  eigenen  Diathese  in  Verbindung 
KU  stehen  sdieint  (Rvst,  t.  Walther),  bei  der  das 
Lymphsystem  besonders  betfaelligt  ist,  und  die  mmi 
desshalb  audi  mit  Mitteln  zn  bekämpfen  sucht,  wie  sie 
der  Scrofnlosis  gleichfalls  entsprechen. 

Nidtt  immer  geht  das  Gesanuntieiden  mit  seinen 
dben  geschilderten  Produkten  veilkommen  Hand  In  Hand, 
{xTvloch  ist  der  Verlauf  desselben  von  ihrem  Verhalten 
in  mehrfacher  Beziehung  abhängig,  indem  sie  besonders 
durch  ihre  eigenen  Processe  mitbestimmend  in  jenen 
eingreifen.  Beim  Fortgange  des  Udbels  nehmen  also 
die  aufgetriebenen  Gekrosdrüsen  an^  Häi*te  und  Dicke 
zu,  so  das»  sie  durch  die  Bauchdecken  in  der  Gegend 
des  Nabels ,  später  fast  an  allen  übrigen  Stellen  von 
aussjen  -^fühlbaf  werden;  dabei  wird  der  ganze  Unterleib 
hart  und  unfiormHcb  dick  (Krötenbauch)  und  tritt  höchst 
aiuffallend  in  Kontrast  mit  den  welken,  sdiwächlichea 
Gliedmassen.  Indem  zunächst  das  kmiike  System  zur 
Leitung  und  Umwandfaiag  der  Lymphe  und  des  Chylus 
unfähig  wird,  zieht  es  auch  die  übrigen  Zweige  der 
Reproduktionsthäiigkeit  in  Mitleidensciiaft,  und  es  ent- 
stehen eine  Menge  sehr  verschiedener  sekundärer  Krauk^ 
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heftszQstSnde,  bei  mehr  und  mehr  ziinehniendeiii  kacbefc« 
tischen  Aensseren.  Die  kong^Iomeiirten  Drüsen,  dte 
Parotis,  so  wie  alle  nbrigei^  in  die  Mundhöhle  münden* 
den,  die  Thyreoidea,  das  Pancreas,  so  wie  überhaupt 
jlie  drüsi«^en  Organe,  vergrössern  sich,  verklärten,  und 
damit  nimmt  aueh  die  Dyspepsie  auffallend  zu.  So 
wie  bei  starker  Verbreitung  der  skrofulösen  Gesehwül- 
ste fast  kein  Thell  der  äusseren  Oberfläche  verschont 
bleibt,  da  man  dieselbe  am  Kopfe,  Schläfen,  Thorax, 
Brüsten  und  allen  Stellen  der  Extremitäten  beobachtet 
hat,  so  bleibt  in  höheren  Graden  auch  kein  inneres 
Oi^an  vor  dieser  Verbildung  geschätzt,  und  es  scheint, 
als  ob  zu  jener  pathologischen  Ablagerang  jede  Stelle 
geeigfnet  wäre.  Jeder  Fortschritt  auf  rfn  wichtiges 
Organ  bedingt  dann  auch  mehr  oder  weniger  eine  neue 
Symptomengruppe,  so  dass  kaum  noch  ein  allgemein  giil- 
tiges  Krankheitsbild  aufgestellt  werden  kann.  Unter 
zunehmenden  ikteiischen  Erscheinungen  wird  die  Leber 
ungemein  aufgetrieben ,  unter  vielfachen  Schme'rzen  im 

.Unterleibe,  Ekel,  Erbrechen,  Speiehelfluss ,.  aiienirten 
Stuhlausleerungen,  hydropischen  Zufällen  u^  s.  w.  unter- 
liegen oft  Magen,   Darmkanal,  Milz  und  Pancreas  d3r 

'  skrofulösen  Entartung,  die  unbestreitbar  selbst  im  Gehirne 
auftritt.  Wie  von  den  Drüsen,  so  kann  auch  von  der 
Haut  und  dem  unterliegenden  Zellstoffe  der  die  Ulcera- 
tion  herbeiführende  Process  ausgriien,  indem  jene,  häufig 
ohne  besondere  Veranlassung ,  sich  hier  und  da  erhebt, 
bläulich-roth  entfärbt,  sich  teigig  anfühlt,  fluktuirt  und 
endlich  aufbricht ,  oder  indem  ganz  geringfügige  Verle- 
tzungen, Exkoriationen^  kleine  blasige  und  pustulöse 
Eruptionen  u.  s.  w.,  auf  der  schlaffien,  leblosen,  schmu- 
tzigen Haut  die  Verschwärung  einleiten  (Ulcera  cel- 
lulos«-  et  cutaneo-scroful.).  Die  Häufigkeit  chro- 
nischer Hautübel  bei  skrofulösen  Kindeni,  der  herpeti- 
schen, impetig^nösen  Formen,  der  Crusta  serpiginosa^ 
des  Kop%rinde8  u.  a.  verräA  hinlänglich  deren  nahe 
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Verwandtsdiftft  mit  nnaerer  Kachexie*  Die  wlten  ver«  . 
schonten  Schleimhänte  aller  Theile  unterlieg^en  nach 
jahrelanger  Reizung;  eodlich  org^anischen  Verändemng^en; 
aie  Wülsten  auf,  ernähren  Afterprodukte  aller  Art  und 
gehen  endlich  mit  diesen  in  Verschwärung  über,  die  ' 
oft  die  scheusslichsten  Verwüstungen  anrichtet,  z.  B.  im 
Rachen,  der  Highmorshöhle,  Nase,  oder  zu  tödtlicheo 
Krankheiten  Veranlassung  wird,  wenn  innere  Theile 
befallen  sind.  Ueberhaupt  leidet  die  Nase  und  eben 
so  das  Ohr  an  den  inneren  wie  an  den  kartilaginösen 
äusseren  Theilen  gar  nicht  selten,  und  zumal  an  be* 
ständigem  Ausflusse,  fortkriechender  Entzündung,  Wund- 
seyn,  hässlicher  Schorfbildung  und  Ulceration,  mit  end^ 
lieber  Zerstörung  der  Knorpel  und  Knochen,  mit  Ver- 
lust des  Geruchs  und  Gehörs.  Auge,  Augenlider  und 
Thränenorgane  werden  auf  vielfache  Weise  krank,  von 
Entzündungen ,  Gefasswucherung ,  Geschwürsbildung , 
Blennorhöe,  Aifektion  der  Drüsen,  Verbildung  der  Lid^ 
rättder  und  andern  organischen  Fehlern  und  Folgen  je-* 
ner  Zustände  heimgesucht,  die  Behelligung  oder  ganz* 
liehen  Verlust  des  Sehvermögens  bewirken  können. 

Die  ausgebildete  Krankheit  ergreift  endlich  auch 
die  harten  Theile  (Knochenskrofeln),  und  nament- 
lich ist  es  das  sponglöse  Knochengefüge ,  zu  dem  sie 
in  besonderer  Beziehung  steht,  so  wie  der  angrenzende 
kartilagiaöse  Ueberzug.  Vor  allen  leiden  die  Knochen  ' 
der  Hand-  und  Fusswurzel,  so  wie  die  überknorpelten 
Enden  der  Röhrenknochen,  also  die  äusseren  Gliedmaas- 
sen  und  deren  Gelenke.  Die  gefährdeten  Theile,  meist 
mehrere  Knochenköpfe  zugleich,  fangen  an  aufzuschwel* 
len,  sich  langsam  zu  vergrössern,  und  können  sehr 
lange  in  diesem  Zustande  beharren,  oder  es  entsteht 
Spannung,  Schmerz,  Unbeweglichkeit;  später  werden 
die  äusseren  Bedeckungen  entzündlich  durchbrodien, 
und  das  so  entstandene  Geschwür  (Ulcus  carioso- 
scrofol.)  trägt  gleichfalls  den  kariösen  Charakter  mit 
jMältkien  VIL  & 
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dem  skrofiilteen  gemiseht.  Dabei  leMet  aber  auch  die 
^sammte  KfioehenbÜdung.  Diese  bleiben  unvollkoiB- 
nieii,  asum  Tlieil  selbst  weich  und  nach^ebig^,  in  dxpi 
Dii^hysen  dünn  und  schwach,  zu  ihren  Verrichtung^ 
unbrauchbar,   so  dass  die  Glieder  sich  liriunnieu^    die 

'  Kinder  npr  wankend  und  einwärts,  oder  anch  gar  nicht 
mehr  gehen  können,  sondern  bestandig  rntsdien.  Indein 
femer  der  Rückgrath  gleichfalls  erkrankt,  sich  krämmt,, 
s6ine  Wirbel  sich  verschieben,  die  Kopfknodien  in  ih- 
rer Bildung,  bei  nicht  selten  gleichzeitig  ein^etm- 
dem  Hydrocephalus ,  zurückbleiben  u.  s.  w.,  geht  die 
Krankheit  in  Rhachitis  über,  hinterlässt  aber  oft  auch 
schon  in  massigeren  Gi*aden  deH  Knochenleidens  Steifig'- 
keit,  Tumor  albus,  die  mannigfaltigsten  Verwachsungen, 
Verkrununerungen  und  Verkrüppelungen ,  überhaupt  je 
nach  dem  verschiedenen  Sitze  des  Knochenleidens  Ter-> 
schiedene  Folgen. 

Von  dem  ersten  Gliede  der  Blutbereitui^  an  leidet 
also  der  ganze  Nutritionsprocess ,  und  von  seiner  Stö- 
rung geht  auch  schon  früh  die  Theilnahme  des  Ge- 
sammtorganismus  aus,  die  sich  als  gehemmtes  Wachs- 
thum,  allgemeine  Schwäche  und  Abmagerung  kund 
giebt,  und  wo  Gekröse  und  Abdominalorgane  frühzeitig 
befallen  werden,  in  die  wahre  Drüsendarre,  Atroph ia 
scrof»  s-  glandudaris  s.  mesent0rica«übei^eht« 
Wenn  nicht  akuter  oder  chronischer  Wasserkopf  hinzu- 

*  tritt,  wozu  es  an  Disposition  der  floriden  oder  torpiden 
Skrofelsucht  nicht  fehlt,  so  bestehen  die  geistigen  Fähig- 
keiten ungeschwächt  und  seihst  gesteigert  fort;  erkrankt 
dagegen  das  Gehirn  selbst  mit,  dann  wird  freilich  eher 
Stumpfheit  des  Geistes  beobaditet.  Fieber  gehört  an 
sich  nicht  in  den  Verlauf  des  äusserst  chronischen  Uebels^ 
jedoch  bietet  dieses  vielfache  Veranlassungen  dazu  dar. 
Wenn  irgend  in   einem  inneren  Theile   die    skrofiilose 

,  Entzündung  oder  Eiterung  auftritt,  oder  in  minder  edlen 
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ClebUden  langte  wahrt  und  sich  weit  ausdehnt,  wenn 
also  viele  Drüsen  und  glänze  Konvolute  ulceriren,  oder 
die  Skrofeln  im  Gekröse,  Mag^n,  Leber  u.  s.  w.  unter 
den  Zeichen  der  Mesenteritis,  Hepatftis  ctc,  Ihr  letztes 
Stadium  erreichen,^  dann  aber  auch  schon  früher,  wenn 
die  g^astrischen  Bes<!hwerden  sehr  bedeutend  werden, 
und  die  Affektion  innerer  Schleimmembranen  reger  her- 
vortritt, so  kommt  eben  so  oft  Fieber  hinzu,  das  je 
nach  seiner  Ursache  als  leichtere  Remittens  wieder  er- 
Hscht,  oder  schleichend  fortdauert,  und  sich  zur  Febris 
hectica.  und  pituitosa  lenta  ausbildet.  Im  letzten  Falle 
gleicht  es  dem  Katarrhfieber,  macht  abendliche,  unre- 
gelmässig^e  Exacerbationen,  ist  von  häufigem  Frösteln, 
massiger  Hitze,  Neigung  zu  Schweissen  und  den  Symp- 
tomen des  Status  pituitosus  begleitet,  mit  Schleim- 
answurf,  langwieriger,  schleimiger  Diarrhöe,  zunehmen- 

,  «der  Entkräftung  u.  s.  w.  Gegenwart,  Charakter  und 
Heftigkeit  des  Fiebers  stehen  übrigens  auch  mit  der 
speciellen  Disposition,  in  Bezug  auf  den  Grad  der  Er- 

,  regbarkeit,  so  wie  mit  der  Schnelligkeit  der  Entwieke- 
lung  in  Einklang.    . 

Der  Verlauf  ist  höchst-  unregelmässig  und  lang- 
wierig, selten  und  in  besonderen  Formen 'subakut.  Die 
Krankheit  kann  ihre  Entwickelung  schon  wenige  Mo-, 
'nate  naclf  der  Geburt  beginnen,  am  häufigsten  ti*itt  sie 
jedoch  iÄ  der  Periode  zwischen  der  ersten  und  zweiten 
Zahnbildung,  oder  doch  vom  zweiten  Lebensjahre  an 
hervor  und  haust  bis  zum  siebenten  am  ärgsten.  Sie 
dauert  aber  auch  wohl  bis  zur  Pubertät,  und  dann  hat 
deren  Eintritt  anf  sie  meist  einen  günstigen  Einfluss, 
zumal  wenn  bei  weiblichen   Kranken  die  Menses  voll- 

'  ständig  zu  Stande  kommen,  so  fern  nur  nicht  schon 
früher  die  unvertilgharen  Keime  der  Vernichtuitg  an- 
derwärts ansgesäet  wurden,  die  um  diese  Zeit  sich 
entwickeln.  Gieng  es  nämlich  mit  den  Abdominalfunk- 
tionen bis  hierher  leidlich,  so  ist  nun  die  Brust  um  so 
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mehr  bedro|iet,  wenn  in  Ihr  früher  sich  Knoten  g^ebildet 
haben,  und  jene  reizbaren,  blühenden,  geistreichen  Klei- 
nen sind  es  besonders,  die  nnn  erst  an  slirofiilöser  Zer- 
störung^ der  Lung^en,  Bronchialdriisen  Und  der  übrigen 
Athmungsorg^ane  untergehen,  während  der  entgegenge- 
setzte, torpide,  unfreundliche  Slirofelhabitus  dieser  Ge- 
fahr elier  entrinnt.  Die  Frühreife  bei  jenen,  der  zu- 
tiehmende  GeJPasserethismus ,  die  Neigung  zu  floriden 
Katarrhen,  zu  Fieber,  Entzündung  und  Eiterung  mit 
rascherem  Verlaufe,  und  zu  Blutungen,  die  Hast  in  al- 
len Aktionen,  die  zeitig  eintretende  Menstruation  u.  s.  f., 
Terrathen  die  eigenthumliche  Richtung,  und  der  all- 
mählig  deutliclier  werdende  phthisische  Habitus  tritt 
'  an  die  Stelle  des  nicht  ganz  verwischten  und  nahe  ver- 
wandten skrofulösen.  Wo  das  üebel  ferner  erst  nach 
den  Jahren  der  Geschlechtsreife  zur  Ausbildung  kommt, 
da  bestand  doch  wohl  die  Anlage ,  die  nur^  günstiger 
Verhältnisse  wegen  unterdriickt  blieb,  durch  welche 
letztere  ja  allein  schon  die  bereits  bestehende  Krank- 
heit getilgt  werden  kann.  Dagegen  soll  das  scheinbar 
getilgte  Leiden  manchmal  noch  im  späteren  Maiines- 
alter,  in  den  Jahren  der  Dekrepidität,  besonders  wenn 
bei  Weibern  die  Regeln  aufhören,  aufs  Neue  hervor- 
treten und  einen  ähnlichen  Verlauf  zeigen,  es  soll  sei- 
nen Einfluss  von  der  frühesten  Kindheit  an  durch  Er- 
zeugung von  Verhärtungeti ,  Skirrhen  und  andern  Ent- 
artungen bis  hierher  ausdehnen. 

Hiirsichtlich des  Ausganges  lässt die Skrofelsucht 
vollkommene  Genesung  zu,  weim  sie  nicht  zu 
weit  gediehen  ist,  noch  keine  bleibenden  Störungen  ver- 
anlasst hat,  wenn  die  örtlichen  Krankheitsprocesse  er* 
löschen  und  die  reproduktive  Thätigkeit  überhaupt  sich 
allmärhlig  erholt.  Abwesenheit  erblicher  Anlage,  gün- 
stige Aussepverhältnisse,  warme  Jahreszeit,  und  nicht 
selten  die  Evolutionen  erleichtern  sie ,  und  man  will 
Veränderungen  in  den  AuBschetdungen   dabei  beobacli- 
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tet  haben.  GanzUche  B^Uaog^  Ist  aber  nicht  mit  deni 
trügerischen  zeitweiaen  Verschwinden  nnd  ZnrÜGktrer 
ten  zu  verwechseln.  Häufig  ist  die  Genesung  in  so 
fern  unvollkommen  and  verkümmert,  als  vielfache 
Folgen  zurückbleiben  können,  welche  entweder  noch 
fortwährend  das  Befinden  und  einzelne  Funktionen  sto^ 
ren,  oder  doch  Entstellung  verursachen.  So  die  vielfa- 
chen Fehlei*  der  Sinne,  die  Verdunkelungen  und  Flecke 
der  Augen,  die  Verbilduag  der  Knochen,  durch  welche 
z.  B.  an .  der  Brust  die  Respiration,  am  Becken  die  Ent- 
bindung beeinträchtigt  werden  kann,  ao  wie  ferner  Kno- 
chenauftreibungen ,  Anchylosen,  Verluste  an  Nase  und 
Gaumen  u.  s.  w.  Sie  alle,  auch  die  meist  unschädli- 
chen, wie  Narben  von  Geschwüren,  kahle  Stellen  nach 
Kopfgrind  u.  dgl.,  sind  immer  zu  beachten,  in  so  fern 
sie  iJs  bleibende,  unvertilgbare  Spuren  dem  prüfenden 
Arzte  noch  im  spätesten  Alter  des  Kranken  oft  einen 
Rückschluss- auf  dessen  Klndeijahre .  gestatten.  Denn* 
ein  Heer  von  Krankheiten  verdankt  dieser  einen  Ka- 
chexie theils  seine  Entstehung,  theils  seine  besonderie 
Form;  für  viele  Klassen -chirurgischer  Uebel  liefert  sie 
den  einen  oder  andern  Repräsentanten  und  ist  bei  vie- 
len andern  als  Komplikation  eine  stets  jinangenehme 
Zugabe.  Jener  Uebergang  in  andere  Krankhei- 
.  ten,  oder,  wenn  man  will,  jene  höchste  Stufe  der  Ent- 
Wickelung,  ist  es  auch,  wodurch  der  tödliche  Ausr 
gang  vermittelt  wird,  und  namentlich  führen  Entzün- 
dung, Vereiterung  und  Ulceration  edler  Theile  mit  ih- 
ren Folgen,  Phthisis,  Wassersucht,  lentescirender  Zu- 
stand, Abzehrung  und  KoUiquation,  sicher  dem  Grabe  zu. 

Die  Leichenöffnungen  weisen,  abgesehen  von  den 
bereits  mitgetheilten  Veränderungen  im  lymphatischen 
Systeme,  die  vielfachen,  jenen  Krankheiten  entsprechen- 
den Zerstörungen  und  Veränderungen  nach. 

Bei  jener  Mannigfaltigkeit  und  Abwechselung  in 
den  Erscheinungen  und  dem  Verlaufe,  und  bei  so  viel- 
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fachen,  den  ganzen  Organfmnns  dorcbwandernden  SiS- 
mngen  Ist  es  schwer,  den  eigenütehen  Unq^ng  de« 
Uebels  zn  erforschen,  anch  wenn  man  soi^sam  (Ife 
ersten  und  konstantesten  Zufillle  im  Auge  heh&It.  Zahl- 
reich und  sehr  von  einander  abweichend  sind  daher 
auch  die  Ansichten  über  das  Wesen  der  Skrt>fel- 
sucht  Bald  beschuldigte  man  vorzugsweise  die  festen, 
bald  die  fi&ssigen  Theile  als  ur^r&nglieh  krank,  theils 
mehr  den  ßesammtorganismus,  theils  ein  einzelnes, 
besonders  das  Lymphsystem.  Einige  erbticken  in  die- 
sem die  ersten  8puren  der  Krankheit,  Andere  lassen 
es  erst  später  in  Folge  fehlerhafter  Digestion  und  Ha- 
matose  Oberhaupt  theil  nehmen.  Man  hat  ^  also  theils 
Schwäche,  Atonie  (Asthenie,  Brown),  theils  erhöhte 
Reizbarkeit,  und  selbst  Entzündung  der  Lymphgefacsse, 
theils  Zähigkeit,  erhöhte  Oxydation,  überhaupt  abnorme 
Mischung  ihres  Inhaltes ,  in  Folge  dieser  Zustände  ge- 
hemmte C%rkulation  und  Stockung  in  diesem  Systeme 
wie  in  den  übrigen  Drüsen  vorausgesetzt ;  man  hat  zu  eii^er 
eigenen  Schärfe,  einem  specifischen  Skrofelgifte  (Mias- 
ma, Acrimonia  scroftilosa)  seine  Zuflucht  genommen, 
und  diesem  allerlei  reizende,  saure,  faulige,  ansteckende 
Eigenschaften  beigelegt;  man  hat  femer  UeberfüUung 
mit  Nahrungsstoif,  allgemeine  Vollsaftigkeit ,  gehemm- 
ten Stoffwechsel  durch  ein  Missverhältniss  zwischen 
den  beiden  ttichtungen  des  Lymphsystems  (zwischen 
den  der  Aufnahme  und  Anbildung  dienenden  Chylus- 
oder  Milchgefassen^  als  dem  positiven  Faktor,  —  tfnd 
den  rückbildenden  eigentlichen  Lymphgefassen>  ange* 
nommen,  oder  überhaupt  ein  krankhaftes  Vorherrschen 
desselben,  analog  der  venösen  Plethora;  man  hat  end- 
lich die  fragliehe  mit  andern  Dyskrasieen,  mit  der  Ab- 
stammung von  Eltern,  die  dat*an  litten,  in  Verbindung 
gebracht ,  und  sie  namentlich  für  eine  Tochter  der  Sy- 
philis erklärt  (Hausmann,   Sellb,    Hbcker  u.  A.)>    f^r 
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ef&e  diifteh  die  Zmgwag  unmilteltar  mltgetheiite,  aber 
Buigewmidelte  Tripper-  oder  Sehankerseuche. 

Die  meisten  dieser  Ansichten  sind  einseitige  unter- 
scheiden  nicht  zwischen  dem  Näheren  und  Entfernteren, 
zwIs^en  lUrsache  und  Wirltung^  und  iviirdigen  zu  we- 
nig das  innige  Wechselverliältniss  zwischen  festen  und 
flüsfügen  Theilc»«  Gegenwärtig  hat  nakan  wenigstens 
die  Uebetzeiigung^  dass  das  Uehel  kein  einfaches  ist, 
sondern  daas  dynamisch -ehemisclie  Abweichungen  und 
frühe'  organisdie  Veruderuagen  vereint  dassdbe  bilden. 
So  findet  auch  Rvst/  einige  Verwandtschaft  mit  der 
Lustseuehe.  nicht  bezwelfdad,  die  nädiste  Ursache  in 
einer  aus  idlgemeiner  Schwäche  hervorgehenden  erhöhe  ^ 
tea  Reizbarkeit  de»  ganzen  I^mphsystems,  die  von  ei« 
nm  durch  abnorme  Assimilation  bewirkten  Fehler  der 
Säfte,  besonders  aber  der  Lymphe,  bedingt  wird. 

.  Rucksicfatlidi  der  entfernteren  Ursachen  ist 
zunächst  die  erbliche  Anlage  von:der  höchsten  Be* 
deutuAg«  SUie  ist  hier  nach  Verhältnissen  mehr  oder 
'  weniger  ^pecielL  Das  lehrt  die .  tägliche  Erfahrung, 
dass  Kinder  «krofulöser  Eltern  frühzeitig  denraelben 
Uebel  unterliegen,  dass  dieses  oft  in  ganzen  Familien 
kein  Glied  verschont  und  durch  Heirathen  auf  fremde 
Familien  äbergeht.  Aber  die  Möglichkeit  der  Ueber« 
tragung  einer  allgemeinen  Disposition  ist  hier  nicht  so 
iieflchrankt,  dass  diese  durdiaus  dieselbe  Krankheit  vpi^- ' 
amsetzte.  Jene  Anlage  ist  vielmehr  die  traurige  Mit* 
gift  zahllose  Geschöpfe, -die  so  unglficklich  idnd,  von 
kranken,  erschöpften,  riechen  Eltern  abzustammen: 
Haben  diese  eine  schlechte  Konstitution,  leiden  sie  an 
kaehditischen  Uebeln,  sind  sie  durch  Dürftigkeit,  Krank- 
heiten ,  Ausschweifungen  geschwächt,  sehr  jung  oder 
sdir  alt,  so  sind  die  Kinder  (und  im  letzten  Falle  he« 
sonders  die  ersten  oder  letzten  in  zahlreichen  Familien)^ 
elend  sehon  bei  d^  Geburt,  häufig  genug  der  Skrofel- 
sttcht  verfallen.     Vielleicht  ist  selbst  der  zu  ungluck- 
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Itebier  Stunde  TdUzo^rene  SSiuf^i^^siikt  nicftt  ehnt  Ste-* 
fluss.  So  lässt  es  sich  auch  erklären,  wie  ohne  dirdite 
Uebertrag^ng;  sypbtiitisebe  EHem  slcrofelkranke  Kinder 
zeugen.  Diese  fragten  den  Stempel*  ihrer  Abkunft  in 
dem  oben  g^esehilderten  Habitus,  und  bei  dem  oft  sehr 
frühzeitigen  Uebergang^  der  Disposition  in  die  wirkHehe 
Krankheit  enthält  die  Annahme,  dass  Aese  aueh  schon 
apg^eboren  seyn  könne,  wenigstens  nichts  Ci^reini^ 
tes,  zumal  wenn  sich  durch  Sektionen  nachweisen  lässt, 
dass  Kinder  deutlich  skrofulöse  Driisai  mit  zur  Weil 
bringen.  i 

Es  ist  femer  bereits  erinnert,  dass  das  Kivdesal«- 
ter  mehr  als  jedes  andere  der  Scrofulosis  unterwerfe 
ist,  deren  Frequenz  gegen  ins  siebente  Jahr  ihr  Mtad^ 
mum  erreicht,  in  der  Blitbezeit  des  Lebens  am  geringe 
sten  ist;  sie  wird  dessbalb  mit  Recht  den  KinderkrankY 
heiten  zugezahlt.  Die  physiologisch-pathologischen  Ei- 
genthümllchkdten  jener  Lebensperiode,  das  YiHrwaUen 
der  vegetativen  Thätigkeit,  die  Hikifigkeit  gastdscker 
Zustände,  die  mehr  lymphatische  Konstitution  etc.  er- 
klären dies  hinlänglich.  Auch  verräth  f^ner  das  weib^ 
liehe  Geschlecht  mehr  Geneigtheit  dazu,  so  wie  das 
phlegmatische  Temperament,  eine  schwächliehe,  laxe, 
lymphatische  Konstitution. 

Bezüglich  der  erregendenMomente  haben  £i^ 
nige  eine  Ansteckung  wahrscheinlich  gefunden,  die  durch 
nichts  verbürgt  ist,  denn  das  Erkranken  aUer  Kinder 
in  ganzen  Familien  erklärt  sich  zwanglos  aus  der  allen 
gemeinsehaftlichen  Anlage  und  der  Einwirkung  gl^dier 
Schädlichkeiten;  auch  hat  man  ohne  Erfolg  mit  skrofu- 
löser Geschwürsmaterie  geimpft  (Kortum).  Desi»lb 
braucht  aber  nicht  in  Abrede  gestellt  zu  werden,  dass 
lange  Berührung  mit  den  schlechtesten  Produkten  der 
Krankheit  örtliche  und  allgemeine  Nachtheile  haben 
könne«  Als  Gelegenheitsursache  sind  aber  alle  Eii^ 
AwMe  zu  betrachtet,  die  schlechte  Vegetation  und  Aa^ 
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fifmllfttion  ftllerhaiipt  und  fidilerbafte  Lymphbereitnrg 
iaBesdndem  beifnostlgen,  wflche  die  Verdauung  schwä«- 
dien,  die  Erre^rkeit  alteiirefi, 'Reizlosig^keit  und  Tor« 
pidität  herbeiführen,  auf  welches  System  und  vrelches 
Org^anj  Haut,  Langten  oderDarmkanäl,  sie  auch  zunächst 
jelufvirken  megen.  Sie  umfassen  die  gesammten  Nach- 
tjteile  einer  verkehrten  phyirtschen  Erziehung,  und  ih* 
Ben  gesellen  sich  eine  Menge  zufalliger  Schädlichkei- 
ten bei  mit  Allem,  was  die  Ungunst  des  Geschickes 
aebon  über  jenes  zarte  Alter  verhängt.  •  Obenan  steht 
hier  eine  unzweckmässige  Ernährung,  theils  schon  eine 
sehleehte  oder  dem  Alter  des  Säuglings  nicht  entspre- 
chende Amnen»  oder  MttttemdJch,  thells  das  noch 
weniger  gedeihliche  künstliche  Auffüttern  bei  Mangel 
der  ttodügen  Sorgfalt  und  zu. schnellem  U^bei^nge  zu 
komistenten  Nahrungsmitteln,  überhaupt  eine  zu  schwer«^ 
rohe,  den  kindHchen  Verdauui^kräften  nicht  angemes* 
sene  Kost,  zähe  Mehlspeisen,  dicke  Breie,  grobes  Brod, 
Kartoffeln,  Hülsenfrüchte,  blähende  Gemüse,  sehr  fette 
IMnge,  Backwerk  u.  s.  w.,  «umal  wenn  sie  zur  Uebep- 
ladnng  gereicht  werden,  oder  auch  eine  zu  fade,  unkräf- 
tige, rein  vegetabilische  Nahrung;  dessgleichen  schlech- 
tes Trinkwasser.,  in  welchem  bei  Mangel  an  Kohlen- 
säure die  erdigen  Salze  vorherrschen.  Missbrauch  war- 
mer Getränke ,  der  Milch  u.  s.  w.  Durch  alles  diess 
werden  schon  früh  die  oben  genannten  Yerdauungsfeh- 
1er  herbeigeführt  Ferner,  wird  die  Krankheit  begün- 
stigt durch  Unreinli(^kelt  und  versäumte  Hautkultur^ 
Nachlässigkeit  in  der  Wartung  und  Pflege,  im  Wech- 
sel der  Leib-  und  Bettwäsche,  im  Waschen  und  Baden^ 
zumal  bei  kleinen  Kindern,  dur<A  stetes  Einhüllen  der- 
selben, zu  langes  Liegen  In  erhitzenden  Federbetten, 
Mangel  an  Bewegung,  wenn  Kinder  beständig  sitzen 
oder  getragen  werden;  durch  enges  Zusammenleben 
in  überfüllten,  feuchten,  unreinen,  für  Licht  und  Luft 
unzugänglichen  Wohnungen^  in  einer  Atmosphäire ,  die 
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Inlt  fremden  Dansten  f^e»dtw&ngeH  ist»  Das  Alles  Ter^ 
einiget  sick,  die  Anlage  z^r  Skrofelneiidie  kmsdiefa  zo 
erzeugen,  nnd  sie  zu  einer  Krankheit  der  grossen  Städte,  - 
der  niederenv Volksklasse  zu  machen«  Nirgends  Ist  i^ 
daher  auch  häufiger,  als  bei  dürftigen  Handw^rkeni, 
Webeni,  Wollspinnern,  Manufaktunurbe^^en»^  in -^n 
von  Armen  oceupirten,  ei^en  und  unreinen  Strassen, 
in  Wi^en-  und  Findelhausem.  Ein  nordlldies,  unbe^ 
ständiges^  luiltes,  feuchtes,  nebd^es  KUma,  niedrig 
Ebenen  voll  Sumpfe  und  stehender  Wässer,  enfe  dmn^ 
Thäler  und  Strandg^enden  lassmi^  zumal  bei  beg«t<- 
stigender  HerbstMritjterung,  das  Udbel  fast  endmnisoh 
auftreten.  Zu  frühe  Aufregung  der  SensibHität  und 
Anstrengung  der  GeicNieskräfte,  einie  tyrannische  Erzie- 
hung, die  stets  nur  deprimlrende  Affekte  unterhält, 
frühe  Onanie  und  vtel&cher  Misednrauoh  schwädben* 
d«r,  drastischer  Arzneien,  tragen  gleiehialh  zu  s^ner 
Entstehung  bei,  so  wie  auch  mancherlei  voransgehtjuide 
Krankheiten.  Unter  diesen  stehen  käuige  Katarrhe, 
gastrisch^. und  Weehselfieber,  Entzündungen,  die  dmi 
Unterleib,  das  Mesenterium ,  das  Hautei^an  bethettigai, 
daher  besonders  die  akuten  Exaintheme,  so  wie  die 
Syphilis ,  in  ubelem  Rufe.  Auch  die  Yaccination  soll 
die  schlummernde  Krankheit  zur  E|itwickelung  anre- 
ge^, während  sie  anderseits  sogar  als  Tilgungsmittel 
gerühmt  wird. 

Die  prognostischen  Momente  sind  im  Vor- 
st^end^i  grossentheils  schon  berührt.  Evidente  erb- 
liche Anlage,  hervorstecfa^ider  Skr<if elbabitus ,  lange 
Dauer  und  l>edeutende  Ausbreitung  des  Uebels,  Auf- 
treten in  edlen  Organen  der  Respiration  und  Chylo- 
poese,  fruchtlos  vorübergegangene  Evolution,  Pubertäts-' 
periode  bei  Lungenskrofeln,  höheres  Alter,  schon  sehr 
geschwächter  und  kaehektischer  Zustand  des  Koi^ers, 
und  ungünstige  Aussenverhältnk»e  trüben  die  Vorher- 
sagung mehr  oder  weniger.    Der  nicht  zu  hemmende 
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Cdber^ng^  fat  eine  jener  unseliji^ii  aHjE^emeinen  F^l^ 
krankheiten  liast  wenig;  oder  nichts  zu  liofTen  ubri^. 
Die  en%eg^g^9etzten  VeritUtnitse  lassen  bei  sorgsa- 
mer Pflege  eine  ausdauernde  Beliaadlnng  eher  lohnend 
ausfidlen.  So  lange  namentlich  das  Uebel,  nidit  an 
aleli>  sondern  nur  in  seinen  Fortschritten  und  Folgen 
gefahrlieh,  ausschliesslich  in  äusseren  Theilen  haust,' 
ohne  Mitieidenschafi  des  Oesammtorganisiiius,  darf  er- 
lahrvt^mässig  die  Aussicht  auf  Heilung  nicht  unter- 
gehen^ auch  wenn  sie  durch  eine  absi^reckende,  für 
den  befall^ien  Theil  selbst  drohende  Form  der  Krank- 
heit, wie  manchmal  bei  Knochenskrofeln,  sehr  getrübt 
wird.  Bhm  lokale,  einzelne,  äussere  Di*usenaii9chwel- 
lungen,  so  wie  dbei^upt  die  leichteren  örtlichen  Af- 
fektionen, sind  von^gedngem  Belange.  Die  besondere 
Trognose  jener  richtet  sich  nach  ihrem  Sitze ,  wahr- 
CM^elnlichen  Ausgange  und  allen  übrigen  Verhältnissen. 
Eiterung  in  äiMSeren  Theilen  (Barden),  Hautausschläge 
(Stark),  Nasenbluten,  Dardhfoll  (Vogel),  so  wie  noch 
mehrere  andere  Krankheiten,  soHen  zuweilen  Erleich- 
terung und  Heilung  bewirken.  -  Im  Allgemeinen  ist  die 
vielgestaltige",  oft  neckende  Krankheit  höchst  langwie- 
rig' und  hartiiädkig ,  wohl  geeignet ,  den  Unverdrossen- 
sten zu  ermüden,  aber  desshalh  nicht  unheilbar,  wie 
Einige  wollen.  Anderen  Krankheiten  ist  sie,  wie  jede 
Dyskrasie,  eine  verhässte  Begleiterin,  und  solch  schlim- 
mer Verein  macht  meist  den  Verlauf  langsam,  den 
Ausgang  nicht  selten  zweifelhaft,  und  erlaubt  nicht, 
viel  auf  thätige  Naturtiälfe  zu  rechnen. 

Ganz  diesen  Verhältnissen  entsprechend  ist  nun 
auch  die  Behandlung  schwierig  und  langwierig,  er- 
fordert viel  Geduld  und  Ausdauer;  denn  das  gleicht 
keine  Kunst  in  wenig  Wochen  aus,  was  oft  in  jahre- 
langem ui^estörten  Wachsthume  tiefe  Wurzeln  schlug. 

Die  Gesammtbehandlung  ist  theils  vorbauend, 
theils  kurativ ,    theils  auf  das  innere  und  allgemeine 
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Gninäubel,  theils  mehr  synptomAHsck,  wehr  auf  d^sir 
.Ben  Zufalle  berechnet  Den  wesentlichsten  Theil  der- 
selbeiT macht  die  möglichst  vollständige  Erfüllung  der 
Kausalindikationen  aus,  also: 

1)  die  sorgfältige  Regulirung  der  gcr 
samraten  Lebensordnung^  mit  Vermeidung  aller 
oben  genannten  Schädlichkeiten.  Fehlt  sie,  so  ist  nach 
einstimmigem  ärztlichen  Urtheile  kein  Heil  in  der  gaor 
zen  iibrigen  Kur,  während  sie  eher  ohne  alle  Ärzneief 
allein  ausreicht,  ^wenn  die  betreffenden  Vorschriften 
Gehör  finden,  und  die  Umstände  ihre  EifüHung  imgaUT 
,  zen  Umfange  gestatten. 

Hinsichtlich  der  Diät  ist  also  eine  frische,  gesunde, 
nicht  zu  fette  Milch,  dünne  Fleischbrühe,  etwas  Eigelb, 
das  HuFELAND'sche  Eierwasser,  allenfalls  ganz'^düok'- 
ner  Haferschleim  oder  Zw  iebacksbrel  für  jüngere  Kio;- 
der  zu  empfehlen,  der  kranken  Mutter  ei^  gesunde 
Amme  vorzuziehen,  ^und  besondere  Sorgfalt  auf  diß 
Zeit  der  Entwöhnung  von  der  Brust  zu  verwenden,  die 
meist  mit  der  gleichfalls  einflussrekhen  ersten  Denär 
tion  zusammenfällt.  Eben  abgesetzte  Kinder  haben 
mehr  das  Bedürfniss  zu  trinken  als  z«i  essen^  und  schon 
desshalb  ist  eine  zu  konsistent«  Nahrifng  für  sie  nicht 
gut.  Aeltere  Kinder  sind  mit  mehligen,  verstopfende^ 
erschlaffenden ,  blähenden ,  säureerzeugenden  Speisen 
zu  verschonen,  und  für  sie  eine  nährende.,  kräftige^ 
mehr  animalische  Kost  anzuwenden;  mit  Brühen,  fri- 
schen Vegetabilien ,  W"urzelgemüsen ,  mit  guten*  Malz- 
tranke  oder  Bitterbier,  und  selbst  etwas  gutem- Weine 
mit  Wasser,  oder  in  kleinen  Quantitäten  rein,  und  kein 
anderes  als  Weissbrod  zu  gestat4;en.  Ist  das  Trink- 
wässer kalk-  und  barythaltig,  so  muss  es  abg^koefat 
und  durch  einen  zweckmässigen  Zusatz  der  fade  Ge- 
schmack verbessert  werden.  Wasser,  ias  viel  Kohlen- 
säure und  auch  wohl  etwas  Eisen  enthält,  ist  sehr  zu- 
träglich.   Man  lasse  ferner  aber  auch  nicht  zu  groQfe 
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Portionen  anf  einmal  und  nicht  zn  oft  essen ,  sondern 
nur  in  regelmässigen  Zi^ischenzeiten,  wie  sie  dem  Al- 
ter d^s  Patienten  entspreelien.  So  gut  es  angeht,  sorge 
man  ferner  für  eine  geräumige,  hohe,  lichte,  reinliche, 
immer  gleich  und  massig  erwärmte  Wohnung,  wähle 
diese  in  breiten,  sonnigen  Strassen,  in  einer  höher  ge« 
legenen  Gegend  mit  warmer,  trockener  Atmosphäre, 
auf  dem  Lande ,  in  einem  mflden  Klima.  Die  jugend- 
liche Bewegungslust,  die  leider  hier  nicht  selten  vcr- 
misst  wird,  darf  nicht  beschrankt,  sondern  muss  eher 
geweckt  werden  durch  zweckmässige  Spiele  im  Freien 
und  gymnastisclie  Uebungen.  -Jüngere  Kinder  dürfen 
sich  nach  Gefallen  auslaufen ,  oder  umherrutschen,  und 
sdbst  den  kleinsten  vergönne  man  die  Wohlthat,  zeit* 
weise  frei  von  ihren  Hüllen  und  Windeln  die  Glieder 
Zwanglos  zu  bewegen.  Durcl^  passive  Bewegung  wird 
dfe  freie  Mnskelaktion  nicht  ersetzt.  Für  Reinlichkeit 
tttusiä^  in  allen  Beziehungen  Sorge  getragen  werden  durch 
öftereil  Wäschewechsel,  fleissiges  Waschen,  durch 
Rleien-  und  Seifenbäder.  Bett  und  Kleider  müssen  ge- 
gen Erkältung  schützen,  ohne  zu  warm  einzuhüllen, 
-  und  mehr  Erwachsene  müssen  •  auf  Matratzen  von  Haa- 
ren oder  Seegras  schlafen.  Wird  bei  allen  diesen  Rück- 
sichten auch  den  etwa  eintretenden  ünpäslBlichkeiten 
der  Kinder  ungesäumt  die  nöthige  Aufmerksamkeit  ge- 
schenkt, und  besonders  jenen  Krankheiten ,  welche  die 
Entwickelang  der  Skrofeln  begünstigen  möchten,  so  ist 
für  das  prophylaktische  Verfahren  Alles  gesche- 
hen. An  die  diätetische  schliesst  sich 

2)  die  pharmaceu tische  Kur  unterstützend 
an.  Sie  hat  die  Aufgabe,  das  Yerdauungsgeschäfl;  zu 
verbessern,  das  Lymphsystem  zu  bethätigen,  die  krank- 
haften Bildungea  zu  beschränken,  und  die  schon  beste- 
henden chemisch -dynamischen  und  selbst  organischen 
Abweichungen  auszugleichen,  kurz,  den  die  Krankheit 
^  bedingenden  noBologischen  Zustand  zu  beseitigen.    Die 


Digitized 


by  Google 


,-. 78      .— r 

Vidseitfgkeit  des  Uebels  uud  der  liesraderen  Verball- 
iiffise  macht  im  Allgemeioeii  Mittel  aus  fast  allen  Klau- 
sen anwendbar,  aber  eben  so  auch  strenge  Ansvrahl 
derselben  nothwendig. 

n)  Bei  der  innerliehen  Behandlung  wird  häu- 
fig die  Erfüllung  jener  ersten  Indikation  nothwenfdig:, 
um  den  übrigen  Mitteln  erst  Eingang  zu  versehaffen. 
Der  eigentlichen  Skrofdkur  muss  also  oft  Reinigung 
der  Verdauungsorgane  von  Kruditaten  und  Stärkung  der^ 
selben  vorhergehen ,  kann  aber  später  im  Verlaufe  der 
Behandlung  noch  wiederholt  nothwendig  werden.  Man 
wählt  besonders  bei  starker  Schleimanhäufung  u^d 
Würmern  die  eingreifenderen,  den  Torpor  überwinden- 
den Abführmittel,  Rheum,  Senna,  Jalappa,  Calomel, 
und  selbst  Alo£  u.  a.,  mehrfach  mit  einander  in  Verr 
bindung,  und  tuterponirt  ihnen  auch  wohl  auflösende 
incidirende  Mittel  in  kleinen  Gaben,  Brechmittel  wer- 
den ebenfalls  >mit  Vortheil  gereicht,  und  abgesehen  von 
Ausleerung  schadhafter  Stoffe,  wird  ihre  allgemeine, 
neben  den  meisten.  Sekretionen  auch  das  Lymphsystem 
anregende  Wirkung  in  mehrfacher  Beziehung  nützlich. 
^Eine  Säure  in  den  ersten  Wegen  erfordert  die  bekann- 
ten Antacida,  das  Kali  und  Natrum  carboh.,  den  Liq. 
des  erstem,  die  Conchae  praep.,  die  Magnesia,  ^aa 
Kalkwasser,  die  Seifen  u.  a.  in  zweckmässig«!  Ver- 
bindungen ,  so  dass  sie  den  Magen  nicht  belästigen! 
Erfordert  nun  die  Schwäche  der  Verdauung  nodi  Be- 
rücksichtigung,  so  geht  man  zu  den  bitteren  Mitteln, 
der  gleichfalls  absorbirenden  Tinct.  Rhei  aq.,  den  lelcln 
teren  bitteren  Aufgüssen,  Abkochungen  und  Extrak- 
ten über.  . 

Gegen  das  Skrofelleiden  selbst  sind  nun  eine  Menge 
Arzneimittel,  Remedia  antiscrof.,  empfohlen,  die 
theils  überhaupt  die  Thätigkeit  des  Lymphsystems  er- 
höhen ,  theils  durch  ihre  vorwaltend  auflösenden  Kräfte 
die  schon    bestehenden  Stockungen   beseitigen  sollen. 
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Dfo  garähmtesten  sind  die  Splessglänz-  und  Qaecksil- 
l|ermittel.  Uuter  jenen,  die  aber  bei  freier  Säure  nicht 
vt^rtragen  werden,  benutet  man  das  Antldian.  cruduni, 
dlp  Morsnli  Antiin.  Kunkelii,  besonders  wenn  die  äus- 
sere IIa«t,  den  Goldschwefel  und  Kermes,  wenn  zu- 
gleich die  Schleimhaut  der  Respirationsorgane  leidet, 
den  Tart.  sttb.  und  das  Vinum  stibiatum,  wenn  mmi 
noch  mehr  auf  die  ei*8ten  Wege  wirken  will.  Err^en 
die  letztem  vielleicht  hin  und  wieder  Erbrechen ,  so 
ist  diess  »elten  unerwünscht.  Unter  dm  Merkuriidien 
zeichnet  sich  vor  allen  das  Calomel  aus,  besonders  bei 
^tzüadlichen  und  impetiginösen  Formen,  ttnd  wird  häu- 
fig ali^  Pulv.  et  til.  Plummeri,  in  Verbindung  mit 
Sulph.  aurat  Antim.,  angewandt;  femer  das  Hydrargy- 
ram  oxydulat.  uigrum ,  der  Aethiops  mercurialis  und 
mioei'idis,  also  überhaupt  die  mildern  Präparate.  We- 
lker benutzt  sind  die  übrigen  Formen  der  beiden  ge- 
nannten Metalle,  die  heftigeren  Qnedisilbersalze ,  der 
HAHNfiMAKN'sehe  und  Pi.SMK'scbe  Merkur,  so  wie  der  Sapo 
stib.  und  die  Calcar.  Sulphur.  stib.  Auch  hat  unter  ^ 
den  übrigen  Metallen  das  Zincum  muriat. ,  der  Liq. 
Cnpri  ammon.  muriat.  (Koechun),  das  heftig  wir- 
kende Auram  muriat.  zu  */•  —  V*  Gr.,  von  Wendt 
und  V.  VfiRiNG  benutzt,  nur  wenig  Empfehler.  Viel 
gerahmt  und  getadelt,  also  mindestens  unsich^,  ist 
die  Baryta  muriat.  Nach  Einigen  *)  wirkt  sie  beson- 
ders  gegen  Verhärtungen  in  den  Lymphdrüsen  und  Un- 
terlaibsorganen, gegen  Ausschläge  und  Geschwüre,  und 
hebt^  zugleich,  ohne  zu  schwächen,  den  Status  pituitosus, 
während  Andere  keine*,  oder  nur  nachtheilige  und  giftige 
Wirkungen  von  ihr  gesehen  haben  (Kloch,  Girtaknkr). 


*)  C.  W.  HuFBJLAND,  Vollst.  Darstellung  dek*  med.  Kräfte  und 
des  Gebrauches  der  saUsauren  Schwererde.  ^  Bert  1794.  — 
J.  L.  Kloos,  Med.  Berieht  «her  die  Wirksamkeit  und  die 
Gfibe.d.  mlES;  Sehwererde.    Zerbst  K93.    ^ 
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Dte  St^lation  von  einer  halben  Draebme  in  einer  Unse  Aq. 
iest  mü;  zyrei  Dracliinen  Symp«  Pi^T.albl  i?vird  in  eineal 
6clileiHiigen  Getränke  täplicli  3  —  4  mal  zu  10  —  20gtt 
gegeben  (HuFELiUfD).  Ihr  nähe  steht  die  Calearia  OMi||yi» 
tica,  die  auf  Sdbweiss  und  Harn  wrken  und  in  w^ug 
stai*keren  Gaben  gereicht  werden  soll.  So  wie.  die 
jodhaltige  Spongia  manna  uata,  das  flelminothoehorton^ 
die  Fucusarten,  und  zwar  im  si^enannten  Aethiops  ^^i^ 
getabilis,  sehon  lange  gegen  Drüsengeschwülste,  und 
namentlich  gegen  den  Kropf ,  hätt%  benutzt  wurden, 
so  sind'  in  der  neueste^  Zeit  CUor,  Jod  «nd  Brom  auf 
vielfache  Weise  in  Anwendung  geliommen,  th^ls  rein, 
theilsin  naturlichen  und  künstlichen  Verbindungen.  Ihnen 
traut  man  recht  eigentlich  die  Kraft  zu,  die  SkrofeLma- 
terien  zu  zersetzen.  Yom  Chlor  ist  innerlich  wenig 
Gebrauch  gemacht  worden  (die  Solution  von  einem  Scmpel 
bis  zu  einer  Drachme  Chlorkalk  auf  7 -7  8  Unzen  Flüssig- 
kejit  zu  2  — 3  Esslöffel  voU  alle  2  —  3  Stunden,  Cim:a>; 
ungleich  mehr  werden  benutzt  die  Tinct.  Jodi,  das  Jod« 
kalium,  das  Bromeisen,  die  hydriod«  und  hydrobrom*- 
saure  Kali-  und  Natrnmverbindung  (in  Solution  und  PiUen 
täglich  zu  4—8  Gr.,  Magendie,  Pouche),  auch  der  hydrc- 
jodinsaure  Baryt  wurde  zu  Vs  ^^^  ^^^  Glück  yersueht 
(Rothamel).  So  wirksam  diese  Stcrffe  s^n  mögen,  ao  isl 
ihre  Anwendung  dodi  mit  Nachtheilen  für  Gefaftsys^m, 
Lungen  und  Yerdauungsoi*gane  verbunden,  ^nd  sie  dürfen 
daher  nur,  mit  steter  Rücksicht  auf  diese,  sehr  ver- 
dünnt und  eingehüllt  gegeben  werden.  Besser  ist  wohl 
ilire  Anwendung  in  Mineralquellen,  welche  den  einen 
oder  andern  jener  Stoffe  enthalten  (der  Ragozzi  und 
Pandur  zu  Kissingen,  Ilall  in  Oestr.  o.  d.  £.,  Heilbrunn 
in  Baiern  u.  a.),  oder  der  ausschliessliche  äusserliche 
Gebrauch. 

Als  alterirehde  Mittel  sind  femer  angewandt  wor- 
den: das  Guajak,  die  Asa  foetida  u.  a.  Schleimharze, 
die  Hb.  Jaceae,  Rad.  Sassapa^illas,  die  Holztränke,  dM 
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Decoct.  Zittmanni  etc^  und  wenn  kein  Fieber,  kein  be* 
4etttendes,  snr  Destruktion  hinneigendes,  örtliches  Leiden 
besteht,  ist  das  Hydrarg^.  oxydul.  nitricum,  der  Sublimat 
und  rothe  Präeipitat,  selbst  eine  Entziehungs-  und 
Inunktionskur  versncht  worden.  Unter  den  resolviren- 
den  Vegetabilien  zeichnen  sich  als  Antiscrofiilosa  be- 
sonders einige  scharfstoffige  Narcotica  aus,  die  am 
meisten  gerühmte  Cionta,  so  wie  die  Digitalis  purp., 
Belladonna,  Aconitum,  Dnicamara,  die  bei  Kindern  im* 
mer  Vorsicht  gebieten.  — r  ^ 

Ausgezeichnet'  durch  ihre  auflösende,  verflüssigende 
und  zersetzende  Wirkung  sind  auch  besonders  nocli 
die  Alkalien.  Sie  beschränken  ihre  Einwirkung  nicht, 
wie  die  nnauflösUchen  Erden,  grösstentheils  auf  die  er- 
sten Wege,  sondern,  obwohl  sie  zunächst  die  absorbl- 
re^de  Wirkung  mit  diesen  g^nein  haben^  durchdringen 
sie  doch  leichtlich  den  gesammten  Organismus  >  und 
sind  fähig,  auf  den  entferntesten  Stufen  der  Reproduk- 
tion aufzulösai,  desoxydirend  zu  wirken,  und  erhöhte 
^Aeidftat  mit  ihren  Folgen^  wo  sie  sich  .findet,  zu  tilgen. 
Es  gehören  hierher  Kali  et  Natrum  carbonicum,  Liq. 
Kali  carbon.,  Kali  caust«,  Tinc  kalina,  Aq.  Calcis,  und 
ifaneji  sehliessen  sich  die  Schwefellebern  an.  Sie  alle 
müssen  mit  Vorsicht,  nicht  über  das  Bedürfniss  hinaus, 
und  bei  ihrer  Tendenz,  die  thierische  Faser  zu  zerse- 
tzen, überhaupt  nicht  zu  lange,  nicht  ohne  interkurrente 
Stärkungsmittel  gdbraueht  werden.  Sie  sind  übrigens 
auch  nach  vielen  neueren  Erfahrungen  sehr  gerühmt  — 
Es  ist  von  der  grössten  Wichtigkeit,  bei  der  Wahl 
unter  allen  bisher  genannten  Arzneien  und  Bestimmung 
ihrer  Dosis  und  Dauer  der  Anwendung  alle  individuel- 
len Verhältnisse  zu  beachten.  Mögen  Verbindungen 
von  jenen  unter  Umständen  recht  zweckmässig,  nütz- 
lich und  nothwendig  seyn,  so  ist  es  doch  gewiss  ein 
Missbrauch,  wenn  selbst  in  Lehranstalten  ein  stereoty- 
pes Pulv.  antiscroful.  u.  dgl.  fast  ohne  Unterschied  als 
Jinaltkten   Vlh  6 
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Spedficnm  gegeben  wird.  Je  grosser  der  Tojrp«r  bet 
aufgedunsenen,  vollsftftigen,  pUegniatiscben  Kindern, 
und  trägem  Verhinfe  des  hartnackigen,  aber  doeh  noch 
nicht  zu  wdt  gediehenen  Uebels,  mit  beständiger  Mal^ 
gung  zu  Yerschleimung  und  Induration^  desto  eher  nmi 
dreister  dürfen  die  eingreifenderen  Mittel,  die  starke 
ren  Drastiea,  der  Goldsehwefel,  der  Baryt,  die  kaust!-* 
sehen  Alkallen,  das  Jod,  und  statt  der  mtld^i  Quedc« 
silberoxydule ,  das  Oxyd  und  seine  Salze  ang^andt 
werden.  Umgekehrt  erfordert  der  eretbische  Charaktep 
der  Krankheit,  mit  Vermeidung  der  heftigeren  Arz^ 
neien  und  bei  milder  Diät,  die  nicht  aufregenden  Mit- 
tel, Anfangs  auch  wohl  die  kühlenden ,  v^etabilis<^ 
sauren  Neutratsalze,  das  Calomel,  die  leldrten  Anti- 
monialia,  deii  Tart.  emet  nicht  ausgenommen,  die  auf- 
lösenden Narcot.,  besonders  die  nicht  erhitzende  Cicata 
und  Digitalis  9  und  in  anderer  lllnsicht  werden  gegen 
den  Erethismus  selbst  die  oben  nicht  erwähnten  So- 
pientia,  Aq.  Laurocerasi,  Blausaure,  Hyoscyamus  zu 
Hülfe  genommen.  Auch  die  auflosenden,  frischen  Kräv- 
tersafte  aus  Rad.  Graminis,  Taraxaci,  Cicboril,  Hb. 
Chaerefolii,  Marmbii  albl,  Tussilaginis,  Nastnrt.  aquat, 
Beccabungae,  Lactueae  u.  dgL,  auf  welche  Ricbtrh, 
Meissner,  Tocl  wieder*  aufm^*ksam  machen,  möchten 
hier  eine  Stelle  finden,  so  lange  sie,  mit  Fleischbrühe 
oder  Melissenthee  genommen,  den  Magen  nicht  belä- 
stigen, denn  gelinde  Beförderung  aller.  Se-  und^  Exkre- 
tionen,  und  somit  des  Stoffwechsels  überbau]^,  kann, 
nur  Yortheilhaft  seyn.  Freilich  sind  aber  jene  Mittel 
nicht  immer  wirksam  genug.  Wirklich  entziutdlidie 
Zutalle  kl  den  Lungen,  Mesenterialknoten  u.  s.  w., 
erfordern  erst  vollständige  Abhülfe,  ehe  die  Radikalkur, 
wieder  aufgenommen  werden  kann. 

Vielfache  Anwendung  findet  endUch  auch  die  star- 
kende, tonisirende  Methode,  wenn  allgemeine  u^  Yef- 
dauungsschwäcbe  sehr  hervorstechend  ist,  die  Einigjs 
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als  HauptniQment  der  ganzen  Krankheit  Vorzüglich  be« 
raeksichtigt  wissen  wollen;   wenn' diese  überhaupt  den 
Charakter    der   Asthenie    in  j^der  Rücksicht    an  sich 
trägt,  wie  bei  jenen  gebrechlichen ,  schlecht  genährt^ 
Kindern  kranklicher  und    bejahrter  Eltern;   wenn  die 
auf  die  Digestion  feindselig  wirkenden  Arzneien  lan-< 
gere  Zeit  gebraucht  wei*den  mussten,    und  wenn  end«* 
lieh  das  Uebel  bereits  so  weit  gekommen  ist,  dass  der 
allgemein  kachektische  Zustand  mit  zunehmendem  Man- 
gel an  Faserstoff  im  Blute,  vielfacher  Säfteverlust  und 
Kolliquation  vor  Allem  bekämpft  werden   müssen.    Es 
ist  im  Allgemeine   stets  zu  beachten,    bis   wie   wdt 
überiiaupt  noch  "ein  Versuch  zur  Zertheilung  und  Rück- 
bildung der  V  kranken    Organe    durch    die    eigentlichen 
Antiscrofttlosa  rathsam  und  thunlidi  ist;    denn    diese 
.haben  ihre  Grenzen,  wenn  man  nicht  schnellen  Verfall 
der  Kräfte,  gefahrliche  Aufregung,    Entzündung  -und 
Vereiterung  in   den  gereizten   Theilen  besorgen  will. 
Mit  steter  Riicksicht    auf  die  Ausleerungen   und,  den 
.Zustand  der  ersten  Wege  geht  man  hier  bei  der  Me- 
thodus  roborans  von  den  ohnehin  oft  benutzten ,  mehr 
resolvirenden  zu  den  rein  bitteren  Mitteln  über,  von 
Fumaria,  Saponaria,  Rheum,  Fei  Tauri,  Carduus  bened. 
zu  Trifolium,  Centaur.  min«,   Colomho,   Gentiana  und 
Cluässia;   ii^än  zieht  femer  bei  mehr  Torpor,  und  wo 
diese  nicht  vertragen  werden,  die  aromatisch-bitteren 
SloflFe,  Cai^ophyllata,  Calamus,  Absinthium,  Millefolium, 
Ruta',  Cascarilla,  Fol;  Aurantiorum,  das  Lupulin  u.  a. 
'  vor,   oder  auch  die  entsprechenden  Kompositionen  mit 
leichten  Aromen ,  iind  wählt  gehörig  zwischen  illnen, 
je  nachdem  ihre  Wirkung  mehr  örtlich  die  Digestions- 
oi^ane,   oder  mehr  allgemein  das  ganze  inltable  Sy- 
stem in  Anspruch  nimmt.    —  Unter    diesen  letzteren 
sind  ausgezeichnet:  dei- Eichelkaffee,  diätetisch  benut?;t, 
die  China  in  den  leichteren  Formen,  Inf.,  Tinkt.^  De- 
coct.,  Extr.,  die  Chinin-   und  Cinchoninsalze,  so  Wie 

6  * 
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endlich  die  Martialia.  Unter  den  letzteren^  deren  ex- 
ellirende  Wirkung^  stets  zu  beachten  ist,,  sind  die  mil- 
deren Präparate,  Extr,  Ferri  pomat.  nnd  cydoniat., 
Vinnm  martiat.,  das  Amnion,  muriat  mart. ,  die  als 
^pecifiseh  gerühmte  Tinct.  Ferri  muriat«,  und  das  Fer- 
rum axyduL  nigrum  vorzuziehen,  und  ihnen  reihen  sich 
die  natürlichen  und  künstlichen,  theils  salinischen, 
theils  alkalischen  Etsenwässer  an. 

Ausserdem  ist  eine  Menge  von  Kompositionen  aus 
allen  vorgenannten  Mitteln  und  von  andern  mit  mehr 
oder  weniger  Recht  in  Ruf  gekommen ,  die  hier  nicht 
au%effihrt  vrerden  können.    Dagegen  verdient 

b)  die  Ausserliche  Behandlung  vorzugliche 
Berücksichtigung,  die^  in  so  fe)*n  sie  die  innerliche 
kräftig  unterstützt,  bisw^eilen  mehr  leistet  als  diese, 
und  in  so  fern  manche  Mittd  für  sie  sich  besser  und 
unter  Umständen  ausschliesslich  ^eignen.  Die  grosste 
ejnstimmige  Empfehlung  haben  die  Bäder  für  siclij^^ 
und  bei  dem  ausgezeichneten  Reichthume  der  Haut  'an 
Lywphgef%ssen  ist  sie  ein  vorzüglicher  Locus  medica- 
mentosus  in  der  Skrofelsucht  überhaupt ,  so  wie^  in  ih- 
ren äusseren  Affektionen,  Drüsengeschwülsten,  Ge- 
schwuren und  Ausschlägen  insbesondere.  Wir  mögen 
das  lymphatische  System  bethätigen  öder  im  engeren 
Sinne  resolviren,  nähren,  stärken  oder  mehr  specifisch 
einwirken  wollen,  immer  bleibt  dieser  Weg  der  Heir 
lung  anwendbar.  Fast  keine  Ai't  von  Bädern  ist  hier  , 
ausgeschlossen,  und  die  meisten  der  im  Vorstehenden 
genannten'  Mittel  finden  auch  in  dieser  Form  Anwen- 
dung. Gegen  die  eigentliche  Diathese  benutzt  man 
^usser  den  einfachen,  massig  warmen  Wasserbädern 
noph  die  Zusätze  von  Hb.  Conii  et  Belladonnae,  Koch- 
und  Seesalz ,  Asche ,  Seife  ,*  Lauge ,  Pottasche ,  Kali 
caust.,  Calcaria  muriat.,  von  Schwefellebern,  Jod  und  Brom 
und  ihren  alkalischen  Verbindungen,  (ein  Skrupel  bis  eine 
halbe  Drachme  jodinsaures  Kali  mit  2-^3  Unz.  Magnes. 
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sulf^Ii«  und  a  Pfd.  Kochsalz  zu  einem  Bade,  SchSmlbih), 
oder,  wo  es  ang^eht^  die  natorlichen  warmen  und  lu^ 
ten  Kali-,  Schwefel»  und  Salsbader,  Teplitz,  Wiesba- 
den, Aachen,  Warmbrunn,  Menndorf,  Salshauaen,  Ba- 
den, Kissing^en  u.  ä.  Auch  Dampfbäder  sind  ang^ewandt 
worden,  so  lange  nur  die  Oberfläche  des  Körpers  lei- 
dend und  das  Gefasssystem  nicht  aufj^ereg^  war.  Um 
mehr  zu  excitiren ,  setzt  man  Spirituosf.  und  aromati- . 
sehe  Stoffe  zu,  Hb.  Serpilli,  Ma|oranae,  Menth,  pip., 
Melissae,  Flor.  Lavandnlae,  ChamomilL,  Spee.  aromat, 
Rad.  Calami,  Caryophyllatae  und  die  mancheriei  Badte- 
specereien ;  bei  vorwaltender  Schwäche  und  Atonie  dfe 
Adstringentia,  Cort.  Salicis,  Ulmi,  Hippoealfttani,  Quer- 
cus,  Chinae,  und  macht  damit  zu  den  natürlichen  «ad 
künstlichen  Eisenbädern  und  den  viel  gerühmten  Sool- 
und  Seebädern  den  Uebergang,  mit  denen  man  die  Kur 
beschliesst  Behufs  der  Stärkung  muss  auf  stufenweise 
VermiDderung  der  Temperatur  bis  zum^  kalten  Bade, 
so  weit  dies  überhaupt  vertragen  wird,  gesorgt  wer- 
den. Bei  den  Seebädern  und  den  von  Engländern  em^ 
pfohlenen  Seereisen  wird  zugleich  auf  den  Geanss  der 
Seeluft  und  die  schaukelnde  Bewegung  gerechnet. 
Die  örtlichen  Bädei*  und  Fomente  unterliegen 
denselben  Rücksichten  mit  Abänderung  der  Quantität 
.der  benutzten  Heilstoffe.  Trockene  und  feuchte  Frik- 
tionen und  Waschungen  de^  ganzen  I^örpers,  des  Rück- 
grathes  und  Unterleibes  mit  durchräucherten  wollenen 
Stoffen,  mit  Branntwein,  Wein,  Spir.  Serpilli,  saponat, 
camphorat,  Angelicae  comp.,  Aq.  Colopiensis,  aus  Wein- 
geist mit  OL  Juniperi,  Ol.  Terebinth.  u.  s.  w.  ,  sind 
.gleichfalls  sehr  heilsam.  Der  Klystiere  bedient 
man  sich  zur  Unterstützung  der  innerlichen  Mittel, 
.  oder  im  Notbfalle,  wenn  der  Magen  geschont  werden 
muss,  wenn  eigensinnige  Kinder  nicht  einnehmen,  bei 
Durchfall,  Verstopfung,  dicken  Bäuchen.  Vielfache 
örtliche  Affektionen  machen  auch  nicht  selten  die  ab- 
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leitenden  Mittel  nethwendif.  Auf  alle  diese  wie 
Merhanpt  «nf  die  namtaiiftett  beg^leitaiden  Krankheiten) 
mttffis  Im  Verlaufe  der  gegen  die  Diatiiese  gerfehteten 
Kur  g*eaelitet  werden;  oft  genng  nelimen  i^e  verzngs-  , 
weise  die  Tli%ttgkeit  des  Arztes  in  Anspnicli,  nnd  iei^ 
der  muss  es  ilini  wie  dem  Kranken  nickt  selten  ;g:eni- 
gen,  mehr  symptomatis^  nur  die  eben  bestehende 
Aensserutig  der  Krankheit  eu  bek&mpfen. 

Was  nnter  diesen  die  Örtlichen  Skrofeln  s^bst 
angeht^  so  stimmt  ihre  Behandlung  mit  jelier  der  ]>r&- 
sengeschwfilste  überhaupt  im  Allgemeinen  äberein^  nnr 
Ist  zu  beru^^iditigen ,  diyss  der  tiAge  Verlauf  dfesw 
'  letzteren,  der  AN^hleickende  Charakter  ihrer  Eütaündnng, 
die  Neigung  zu  scMeckter  Eiterung  und  Indura^on, 
und  der  Wechsel  zwischen  Besserung  und  Versdillm- 
merung,  hier  dnix;h  die  Gegenwart  der  KaeJiexie  nocii 
TJel  mehr  henroi^gehoben  wird.  Weldter  Ausgang  er- 
zielt werden  kann  und  darf,  das  richtet  sich  nach  Sitz, 
Dauer,  Grad  der  Entartung  oder  noch  bestehenden  Er- 
regbarkeit in  ihnen.  Zertheilung,  der  beste,  bei  inne- 
ren Skrofeln  einntg  gänstige  Ausgang,  limt  sich  nicht 
immer  erzWingem  6ehr  alte  und  grosse,  zusammen- 
gehäufte, steinharte,  schmerzhafte  Tumoren^  oft  mit 
blaulichrother  Bedeclüing,  oder  an  bedenkifchenj  Sti- 
len, erfordern  die  mildeste  Behandlung,  wenn  sie  nicht 
lieber  ganz  unangerührt  bleiben.  Gilt  es  femer, 
Schmerz  und  Entzündung  zu  massigen,  so  beuntzt  man 
Blutegel,  graue  Salbe,  und  die  bekannten  eivschlaffkn- 
den,  reizmildemden,  fetten,  schleimigen  Mittel  In  Sal-  • 
ben  (ütigf.  cerenm,  saturninum),  in  Fomenten  oder 
besser  Kataplasmer  aus  Hafergrütze,  Leinsamen,  Gerste., 
R|alVen,  Althaea  u.  s.  W.  mit  oder  ohne  Zusatz  von 
Spec.  sopientes,  Cap.  Papav.,  Aq.  pinmbica  und  Opium. 
Man  hüte  sic^  aber,  in  dieser  Beziehung  zu  viel  zu 
tfiufi,  und  die  ^ohnehin  geringe  VlMltät  Hvl  sehr  herab- 
zusetzen.   Besteht  aber  dfcr  entgegengesetzte  Zustand 


Digitized  by  LjOOQIC 
% 


.    87    

«Scrofüliie  frigMae),  iina  fehlt  es  [am  Ttt&tig^eit  uir 
R&ckbltdiiJig,^  HO  wäUt  num  Mch  dem  Orade  Aer  Ver- 
härtung unter  den  zahlreichen  erregenden  und  resolvi- 
rmiden  Heilfitieffen,  und.ateigt  allmählig  zxl.  den  krl^^- 
eten  auf*  Auaaer  vialen  bei  der  aUgemeiuen  Behandlung 
bereita  namhaft  genuehten  Mittel  gehören  folgende 
noch  hierher:  Saflfezuldtung  duri^  einfache  feuchte 
Wärme  in  Waaserdän^en ,  Bahnngen,  Unischlagen; 
JSssig,  Liq.  llittdererii  Salmiak»  Koefasate,  aromatische 
Kräuter  als  Zusätze  zu  ihnen;  zu  Einreibungen  dcM* 
frische  Safi;  von  Coniiini,  I%italis,  Belladonna^  Iris 
'ipsendacorua,  Fucna  veaiculosus  u.  a»;  Liitimente  «und 
zuvai*  lAiim*  ammoniat  mit  Ui^.  ctner.|  Kampher; 
Opium,  Linim.  saponatum^  Opodeldoc,  Sapo  terebinth,; 
Salben,  als  Uugt.  Digital.,  Calcariae  chlorin.,  Hydr. 
praep.  albi,  Kali  hydrojodici,  Ungt.  c  Bromo  (Bromi 
liq.  Dracfam.  vj.  Kali  s.  Natri  hydrobromici  Gr.  xxxiv., 
Axung.  rec«  Unc  j , '  MAcsMniK) »  das  Ungt  nervinum, 
die  Mischungen  von  Roncalli  (Ocbsengalle,  Koch- 
salz und  Nussol),  von  Hufeland  .(Camph.,  PetroL, 
Sal  CC,  Seife,  Ochsengalle  und  Althäsidbe)  u.  v.  a. 
Ferner  Pflaster,  besonders  Empl.  mercuriale,  Clcut,  ^ 
Melilot,  Litharg.  simpl.  und  comp.,  EmpL  aromat,  foe- 
tidum,  Ämmoniaei,  Galbani  crocat,  Picis  u«  a.  Mit  ^ 
allen  diesen  Formeil  können  theils  die  uarkotisch-scliar- 
fen  Extrakte,  theils  Opium,  Kampher,  Harze,  Balsame, 
Tinct.  Cantbarid«,  viele  andere  reizende  Tinkturen  und 
ätherische  Oele,  vielfach  zu  dem  bezeichneten  Zwecke 
verbunden  werden;  auch  kommen  Elektricität,  Ungt. 
Tart.  stib.,  Yesikatorien,  Druck  und  die  akiurgischen 
Hulfsmittel  bisweilen  in  Anwendung.  Wählt  die  Drüse 
den  Ausgang  in  Eiterung,  so  muss  die  Maturation  des  , 
Abscesses,  behufs  gänzlicher  Schmelzung  der  gewöhn^ 
lieh  im  Umfange  bestehenden  Härte,  und  die  weitere 
Behandlung  des  etwa  daraus  hervorgebenden  Gieschwurs  ' 
nach  den  Regeln  der  Kunst  geleitet  werden.    Auch  in 
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diesen  beiden  FAUen  sind  in  der  Re^el  erseiilaffende 
IMittel  zu  vermeiden  9  die  erregenden  Fomente^  Um- 
schläge, Salben  und  Pflaster  fortzusetzen.  Die  Eröff- 
nung der  skrofulösen  Abseesse  soll  in  der  Regel  der 
Natur  überlassen  bleiben  (Fkiler),  oder  wenigstens 
nicht  mit  dem  Messer  vollzogen  werden  (Larrey, 
Carmichael).  Beides  erlaabt  Ausnahmen,  wie  beim 
Sitze  am  Halse,  hinter  den  Ohren,  in  der  Nähe  der 
Knochen,  und  wo  die  Indikationen  für  das  Causticum 
wegfallen. 

Die  Sicherung  der  Rekonvalescenz  beruht  auf  der 
beharrlichen  Beoi>achtung  der  vorgeschriebenen  Lebens- 
ordnung, dem' noch  einige  Zeit  fortgesetzten  Crebrauche 
der  genannten,  besonders  der  stärkenden  Mittel j  der 
Salz-  wid  Seebäder. 
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XLVI. 
LuttgenenteuDduBg  der  Neugebornen. 

Vom  Medicinalratli  Professor  0r.  C  Kluge  in  Berlin.  *) 


Eis  war  im  Monate  September  und  Oktober  des  Jah- 
res 1817,  als  ich  Geleg^euheit  liatte,  diese.  Krankheit, 
bei  einer  trüben  und  kalten  Herbstwitterüng  auf  dem 
Entbindungsinstitute  der  Berliner  Chariteheilanstalt  zum 
ersten  Male  zu  beobachten ,  zu  welcher  Zeit  zwei  Kin- 
der daran  erkrankten  und  auch  starben.  In  dem  dar- 
auf folgenden  Winter,  und  zwar  im  Monate  Februar 
ISIS,  zeigte  sich  das  Uebel  bei  einer  sehr  strengen 
Winterkälte  zum  zweiten  Male  und  raubte  unter  vie- 
len daran  erkrankten  Kindern  mir  nur  deren  drei,  weil 
Ich  jetzt  erst  auf  das  der  Krankheit  vorausgehende  ei- 
genthümliche  Symptom  aufmerksam  wurde  und  man  im 
Stande  war,  durch  ein  frubaseitig  eingeleitetes  Heilver- 
fahren der  vollkommenen  Ausbildung  der  Krankheit  vor- 
weg zu  begegnen. 

Dies  eigenthumliche,  die  Krankheit  vorher  verkün- 
digende Symptom  besteht  darin,  dass,  ehe  noch  die  pneu- 
monischen Affektionen  bemerkt  werden,  die  neugebor- 
nen  Kinder  ihre  Wärme  und  hochrothe  Farbe  der  Haut 
verlieren,  kühl  und  bleich  werden  und  eine  aschgraue 


*)  Mediciniscbe    Zeitung.     Herausgegeben    von   dem   Verein   für 
Heilkunde  in  Preussen.    4ter  Jahrgang  (1835)  Nro.  30. 
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Bleifarbe  (wie  I>ei  be|;inneBder  Cyanosia)  bekoaneMi 
und  wenn  diese  Farbe  gesättigter  geworden  ist,  ^aim 
erst  die  Respirationsbesdiwerden ,  jedocli  inuner  ohne 
volllcomni^nen  Husten,  eintreten. 

Die  Ursache  hiervon  ist  die,  dass  gleich  beim  er- 
sten Entstehen  des  Uebels,  vermöge  der  alsdann  er- 
schwerten Circnlation  in  den  Luvgen,  wieder 
ein  Uebertritt  des  venösen  Blutes  in  das  ar- 
terielle durch  das  Foramen  -  ovale  und  den  Ductus 
arteriosus  Botalli  erfolgt,  und  dieser  Uebertritt  nun  das 
Heftigerwerdeu  der  Entzündung  und  deren  Ausbildung 
•bis  zur  grössten  Höhe,  so  wie  das  hiermit  erst  siieh 
entwickelnde  Symptom  des  wirklichen  Reizhnstens  ver- 
hindert, so  dass  n^ehr  die  Zustande  der  Kongestion, 
als  die  der  Eutziindung  sich  geltend  machen  ttnd  beide 
vereint  zuletzt  d«i  Ted  durch  ErstidLung  veranlaaseo« 

Wenn  man  jene  charakteristisebe  En^rbung  der 
Haut'  zeitig  genug  l^merkt  und ,  ehe  noch  die  ei- 
gentlichen Respirationsbesch werden  ,  eingetreten  sind, 
gleich  einen  oder  zwei  Blutegel  über  dem  Briurtbettte 
ansetzt  und  Calomel  gebrauchen  lasst,  so  können  die 
Kinder  meistentheils  gerettet  werden,  sind  aber  die 
RespiratioBsbeschwerdea  erst  eingetreten^  so  ist  auoh 
gewöhnlidi  Leine  HMfe  mehr  mögBck  Die  Eirtfiirbang 
der  Haut  geht  diesen  Besehwerden  oft  mehrere  St»«-' 
den,  in  einzelnen  Fällen  tsogar  an  34  Stunden^  voriMr. 

DteZeit,  in  welcher  das Uebel  vorzukommen  ^egte, 
\^SLY  der  Monat  Februar,  wenn  in  ihm  die  Kitte  schnei! 
und  bedeutend  zunahm;  dann  aber  audi  noch  d^  April 
und  Oktober,  sobald  in  diesem  die  Wltterm^  ganz  be- 
sonders nasskalt  war.  - 

Da  oft  mehrere  Jahre  dbir&ber  hingingen,  in  yvH- 
dien  sich  die  Pneumonia  neonatorum  gar  nicht  bmnerk- 
bar  machte,  sie  dann  aber  plötzlich  und  einige  Wochen 
hindurch  erschien,  so  starben  auch  gewöhnlich  die 
Kinder,    wdehe  zuerst  davon  befallen  wurden^    dann 
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wurde  ieh  aber  fmfmef kimm,  Uess  su  einer  sokiien  Zelt 
sAinmtliche  Kiiider  auf  dem  £iitbinduDg;siu8tUute  alle 
nStttttden  besichtigen  und  bei  lieinerlilKir  gewordener 
Hautentfarbung  sogleich  in  der  vorerwäholai  Art  be- 
handeln, wo  dann  auch  die  meisten  derselben  gerettet 
werden  konnten. 

Vorragsweide  würde»  die  jungst  geborenen  Saug- 
Mnge  von  (ter  Kranktirit  ergriffen,  doch  blieben  audi 
ältere  davon  nicht  verschont;  niemals  beolutchtete  ich 
aber  das  Uebel  bei  solchen,  die  schon  über  6  Wochen 
alt  waren.  Dies  erklärt  sicli  daraus,  dass  das  Folra- 
men  ovale  und  der  Ductus  arteviosus  Botalli  (weldie 
der  Krankheit  gerade  den  specifischen  Charakter  der 
Lungenentzündung  der  Neugebörnen  verleihen)  erst 
nach  der  sechsten  Woche  sich  zu  schliessen  anfangen 
und,  wmin  Letzteres  geschehen  ist,  ^nn  auch  die  Pneu- 
monie in  der  gewöhnlichen  Art  phcenomenirt;  dass  aber 
Innerhalb  dieses  s^chswöch entlichen  Zeitrauäies  jene 
Durchgangsmundungen  sich  noch  vollkommen  offen  er- 
halten, kann  ich  um  so  bestimmter  versichern,  als  ich 
durch  den  Geh.  Med*  Rath  Dr.  IIc0(».phi,  welcher  der 
entgegengesetzten  Meinung  war,  veranlasst  wurde,  die- 
serhalfo  vielfach  wiederholte  Sektionen  an  in  der  Cha- 
ilteheilnnstalt  verstorbenen  Säuglingen  verschiedenen 
Afters  vorzunehmen,  und  durch  die  Sektionsresultate  in 
den  Stand  gesetzt  wurde,  den  Herrn  RuDOu>m  von  der 
Wahrheit  jener  Angsibe  voHkommen  zu  iiberzengen* 

Kachdem  die  Krankheit  mehrere  Jahre  lang,  die 
Charitegebäranstalt  nicht  heimgesucht  hatte,  erschien 
sie  zu  Anfang  des  Monats  April  1832  auf  derselben 
wied^  und  tödtete' zwei  Kinder,  d^en  Leichen  ich,  ih- 
rer Merkwürdigkeit  wegen,  unter  Angabe  meiner  bis- 
herigen Beobachtungen,  dem  Geh.  Rath  Dr.  Rudolphi 
überschickte,  welcher  mir  darauf  anzeigte,  dass  die 
Sektionen  ihm  höchst  interessant  gewesen  seyen,  indem 
er  bei  neugebornen  Kindern  noch  keine  so  bedeutende 
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uni  eig^enthUmliche    Blutanhäufnngen,   wie  liier,   ge- 
sehen habe« 

Um  die  Mitte  des  Monats  Mai  d.  J.  (1635)  aelgte 
sich,  in  Folge  der  sehr  nasskalten  Witterung,  das  Uebel 
abeimals  und  tödtete  ungewöhnlich  schnell  zwei  Kinder, 
von  welchen  ich  nun ,  um  ein  möglichst  klares  Bild 
dieser  Krankheit  zu  geben,  aus  den  diessfallig en  beiden 
Krankheitsjournalen  und  Obdnktionsberichten  das  W^ 
sentliche  hier  mittheilen  will. 

1)  Der  erste  Fall  betiaf  das  Kind  der  29  Jahre  alten  viiTereh- 
lichten  Lnise  Biki^qkb,  welche,  von  n^ter  Körperkonatitntion  und 
an  keiner  im  Habitua  ausgesprochenen  Krankheitsanla^  oder  Dys- 
krasie  leidend,  am  9.  Mai  d.  J.,  Mittags  g^en  1  Uhr,  zum  ersten 
Mal  von  einem  lebenden,  völlig  ausgetragenen,  starken,  etwas  ple- 
Ihorischen  Knaben  entbunden  worden  war,  die  Geburt  war  ohne 
Kunsthulfe  erfolgt,  obwohl  sie,  da  das  Fruchtwasser  schon  im  Be- 
ginn|p  der  zweiten  Geburtsperlode  schleichend  abgeflossen  war, 
sich  etwas  verzögert  mid,  mit  Ausschluss  der  ersten  Periode,  wel- 
che gegen  12  Stunden  anhielt,  V4>lle  7  Stunden  gedauert  hatte,  inro- 
von  allein  über  6  Stunden  auf  die  zweite  Geburtsperiode  kamen. — 
Das  7'y^  Pfund  Schwere,  18  ^^  Zoll  lange  Kind  zeigte  nach  seiner 
Geburt  durchaus  keine  Spur  irgend  eines  Krankseins;  vielmehr 
war  es  lebhafi,  kräftig,  schrie  laut  nnd  sog  begierig  an  der  ihni 
dargereichten  Mutterbrust  Etwa'  24  Stunden  nach  der  .Geburt  fie- 
len bei  demselben  auf:  eine  besondere  Blässe  der  Haut,  Unruhe  in 
den  Körperbewegungen  und  ein  ängstliches,  kurzes,  unterbrochenes, 
nicht  mehr  so  helles  dui^h dringendes  Schreien.  Es  nahm  zwar  die 
ihm  dargereichte  Brust,  Hess  sie  aber  immer  sogleich  wieder  los. 
Die  Hautblässe  nahm  in  8<^r  kurzer  Zeit,  schon  nach  etwa  einer 
halben  Stunde,  eine  bleigraue  Färbung  an^  die  an  den  Häaden,  be- 
sonders aber  um  den  Mund  und  die  Nase  herum,  wo  sie  am  mei- 
•  sten  saturirt  erschien,  ins  Graublaue  tiberging.  Mit  der  Zunahme 
dieser  Färbung,  schon  eine  Stunde  nach  dem  Erkranken,  konnte 
man  deutliche  Zeichen  einer  Störung  der  Respiration  bemerken. 
Das  Schreien  des  Kindes  erlblgte  nun  um  vieles  schwächer ,  und 
es  war  mehr  ein  meckerndes,  quarrendes  Aechzen  und  Stöhnen, 
mit  kurzem,  abgebrochenem,  stossweissem  Hüsteln;  das  augenschein- 
lich mit  grosser  Anstrengung  geschah  und  worin  das  Kind  bestän- 
dig beharrte.  Der  Puls  konnte  bei  dem  noch  so  geringen  Lebens- 
alter nur  wenig  ergeben,  doch  war  er,  im  Vergleiche  zu  anderen 
Nengebornen ,   undeutlich  fühlbar  und  sehr  frequenl. '  Die  Tempe- 
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ratnr  der  Haut  war  yermiiidert.  Es  wiirde  toglei.ch  eia  Blute^ 
an  den  obein  Theil  äek  Brustbeins  gesetzt,  die  Nachblutung  noch 
•ine  halbe  Stunde  dureh  lauwarme  Bäbuugen  unterhalten  und  gleich- 
seitig innerlidi  1  Gran  Calomel  mit  2  Gran  Magnesia  .'carbonica 
gegeben*  Anseheinend  trat  gleich  darauf  Besserung  ein,  indem  die 
Respiration^  etwas  leichter  und  freier  wurde,  und  die  ^itensität  der 
Halitfarbe  um  etwas  abnahm ;  doeh  währte  diese  Besserung  kaum 
*/  Stunde,  denn  die  Respiration  wurde  nun  wieder  mühsamer 
«nd  häufiger,  die  Hautfarbe  dunkler,,  im  Gesichte  selbst  dunkel- 
blau, der  Athem  kühl,  die  Extremitäten  kalt,  und  so  starb  dann 
'  das  Kind ,  etwa  6  Stunden  nach  den  ersten  Zeichen  des  Erkran* 
kens,  suiFokatorisch. 

2)  Der  zweite  Fall  fand  auch  bei  eiViem  Knaben  statt,  wel< 
eben  die  Dorothea  Pampkl,  verebh'chte  Noix,  eine  20  Jahre  alte 
Erstgebärende  von  blähendem  Habitus  und  grazilem^  Körperbau, 
am  12.  Mai  d.  J.,  Mittags^  um  l^^a  ^^^  geboren  hatte.  Die  Ent- 
bindung war  dadurch  erschwert  worden,  dass  bei  fingheit  und  Rigi- 
dität der  Weichgcbilde  der  Geburtswege,  die  Wehen  zwar  häufig,  ^ 
aber  nicht  sehr  kräftig  sich  äusserten,  und  das  7'/  Pfund  schwere 
und  18  Zoll  lange  Kind  stark  und  gut  genährt  war.  Namentlich 
stand  der  Kindeskopf  1  ^L  Stunde  im  Einschneiden  und  *L  Stunde 
im  Durchschneiden,  da  die  Schamspalte,  ungeachtet  der  angewand 
ten  Erweichungsmittel,  sich  nicht  gehörig  erweiterte  und  nur  erst 
dünn  dem  Kindskopf  den  Durchgang  gestattete,  als  ein  Durcbriss 
des  breiten  und  festen  Schamlippenbandes  erfolgt  war.  —  Vermöge  , 
dieses  langen  «Yerweilens  in  den  Geburtswegeu  kam  das  Kind 
zwai^  im  asphyk tischen  Zustande  nnd  mit  einer  ziemlich  bedeuten-  . 
den,  einfachen  Kopfgeschwulst  zur  Welt;  allein  durch  Ablassen 
von  etwa  1  Unze  Blut  aus  der  sogleich  durchschnittenen  Nabel- 
schnur, Besprengen  des  Gesichts  mit  kaltem  Wasser  u.  dgl.,  ge- 
lang es,  das  Kind  nach  Verlauf  von  ^^  Stunde  wieder  iHß  Leben 
zurückzurufen,  worauf  es  sich  bald  im  lauwarmen  Bade  vollkom- 
men erhotte,  siclK  lebhaft  bewegte  und  kräftig  schrie.  Noch  an 
demselben  Tage  Abends  gegen  5  Uhr,  machte  sich  das  charakteri- 
stische, bleifarbene  Kolorit  im  Gesichte  und  an  den  Händen  be- 
merkbar, und  nun  stellte  sich  sehr  schnell  Temperaturverminde- 
rnng  der  Haut ,  Respirationsbeschi^erden  nnd  das  eigenthümtiche, 
meckernde,  abgebrochene  Stöhnen,  aber  kein  Hüsteln,  ein.  Obzwar 
sogleich  ein  grosser  Blutegel  über  dem  oberen  Theile  des  Brust- 
beins gesetzt  uiid  die  Nachblutung  eine  gute  halbe  Stunde  unter- 
halten, auch  innerlich  1  Gran  Kalomel  mit  zwei  Gran  Magnesia 
carbonica  gegeben  wurde,  so  nahm  doch,  nach  einer,  kaum  eine^halbe 
Stunde  währenden   Verminderung   der    AlhmungsbeschWerden  das 
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Uebel  nehr  tebnell  zn.  Das  AHimm  wurde  lil&%er^  vni^lHelm', 
bisweilen  ganz  «nssetsend^  und  der  Athem,  so  wie  die  T^empemtnr 
der  Haut,  worden  kfihter.  Die  EnHSrbung  der  H«nl,  wetelie  In 
diesem  Falle  nieht  bedeutend  war,  nabm  erst  eine  Stunde  ver  de» 
Tode  eine  grössere  IntensitSt  an ,  errejcbte  aber  nicht  den  Grad 
wie  beim  vori»^n  KrankbeitsAiile.  Gegen  3  Uhr  Morgens  starb 
das  Kind  suffbkatoriseh,  indem  «aletzt  noch  bhitiger  Sehl«m  ümd 
ans  der  Nase  lloss. 

Die  von  deni  Prosektor  der  Cbaritebeilanstalt,  Pro- 
fessor Dr.  Robert  Frorikp  mit  bescHnierer  So^falt  voU- 
zog^ene  Obduktion  beider  Kifiderieichname  lieferte  in 
Bezug  auf  den  fraglichen  Ktankheitszustand  folgende 
Befunde,  welche  den  von  mir  bei  friilieren  Sektionen 
schon  beobachteten  korrespondirten.  . 

1)  Bei  dem  ersten,  30  Stunden  nach  der  Geburt  und  6  Stun- 
den nach  dem  Erkranken  gestorbenen  Kinde  der  unverehlichten 
BiELBcke  war  es  auffallend,  dass  die  obere  Körperhälfte  bis  zum 
unteren  Rippenrande  hin  stark  blaulich  und  am  Kopfe  violett  ge- 
färbt war,  die  feinsten  Bindehau tgefasse  der  Augen  schwarzes 
Blut  enthielten  und  die  Zung;e  und  die  Kieferränder  ebenfalls  bläu- 
lich gefärbt  waren.  Ebenso  bemerkte  man  auch  im  Zellgewebe 
unter  der  Galea  aponeurotica  eine  auffallende  Blutübcrfiillung 
sämmtlicher  feinen  GefSsse ,  und  nach  Abnahme  der  Schädeldecke, 
eine  beträchtliche  Anfüllung  der  Venen  der  GehirnoberflSche,  so 
wie  der  venösen  Sinus.  Das.  Gehirn  selbst  zeigte  eine  beträcht- 
liche BlutffiUe  der  grösseren  Gcfisse,  und  nach  dessen  Heraus- 
nahme enthielt  der  Grund  der  Schädelhöhle  etwas  flussiges  Blut.  — 
In  der  ünterleibshöhle,  wo  Alles  im  normalen  Zustande,  angetrof- 
fen wurde,  enthielten  die^ Venen  zwar  Blut,  aber  ki^ineswegs  im 
Uebermaasse.  —  Am  Halse  waren  die  Nerven  normal,  die  Arterien 
leer,  die  Venen  aber  so  beträchtlich  von  Blut  ausgedehnt,  dass 
«.  B.  die  Vena  jugularis  den  Umfang  eines  starken  Gänsekiels 
zeigte.  Diese  permässige  Ausdehnung  der  Venen  erstreckte  sich 
auch  auf  die  Venae  subclayiae,  auf  die  Vena  jugularis  communis 
und  die  Vena  cava,  supcrior,  dagegen  die  untere  Hohlvene  ^jur 
massig  mit  Blut  angefüllt  war.  —  Die  Thymusdrüse  ragte  über 
den  obcrn  Rand  des  Brustbeins  etwa  *r  Zoll  weit  herauf  nnc| 
zeigte  nebst  der  Schilddruse  eine  etwas  bluireichere  Färbung  als 
gewöhnlich.  —  Kehlkopf  und  Luftröhre  enthielten  auf  ihrer,  nicht 
aufgelockerten,  aber  bläulichen  Schleimhaut  etwas  schmutzigl 
bräunlichen,   wenig  zähen  Schleim.  —  Der  von  beiden  Seiten  her 
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^urch  lue  iMng^AnAw  nbordeckte  Herftbentei  eatliioH  */,  Qaenl'. 
c.hen  dfiDiie,  tothlkh  geffirbte,  scröfie  FltUsigkett.  •-  Im  normal 
flauten  Hessen  war  das  Foramen  ovale  offen  nnd  in  der  linken 
Hallte  nur  eine  gering  Meng^  keafr^i^rten  Blutes  enthalten.  Be- 
sonders auffallend  war  aber  die  betrUchtiiebe  Auftreibung  des  rech« 
ten  Vorhofes,  die  ebenfalls  merkliche  Anfullnng  der  reehten  Herz- 
kammer, und  die  bedentende  Anftreibung  der  Aeste,  besonders 
aber  des  Stammes  der  Lung^enarterie,  welche  als  ein  runder,  straf- 
fer Schlauch  von  beinahe  '^^  Zoll  Quer^dnrchmesser  über  die  Wurzel 
der  leeren  Aorta  heruberlief,  dagegen  die  Lungenvenen  gar  nicht 
von  Blut  aufgetrieben  waren.  Der  Dnctos '  arteriosus  Botalli  war 
offen  und  von  der  Weite  eines  ftabenkiels.  —  0ie  Lungen  wogen, 
mit  dem  Herzeli.  znsammeii  4  ITnsen  und  1  Quentchen,  für  sich 
allein  3  Unzen  und  3  Quenichen  und  'hielten  sich  allein  im  Was- 
ser kaum  an  der  Oberüäche.  Ihre  Farbe  war  im  Ganzen  blänlich- 
roth,  nnd  nur  die  vordere  Hälfte  des  oberen  und  mittleren  Lappens 
der  rechten  nnd  des  oberen  Lappens  der  linken  Lung<|  zeigte  ei- 
nige hellrothe  Stellen.  An  mehreren  Stellen  der  dunkein  Luagen- 
Iheile,  besonders  der  unteren  Lappen,  war  d^r  Pleuraüberzug  der 
Luttg^  von  deib  darunter  liegenden  Parenchym  durch  Ausschwi* 
tzung  einer  trüben,  bräunlichen  Flüssigkeit  in  die  Höhe  gehoben. 
Die  hellrothen  Theile  knisterten  und  schwammen  leicht  im  Was* 
ser;  die  bläulich  -  braunrothen  Theile,  welche  sich  derb  anfühlten 
und  kein  Knistei'U  wahrnehmen  Hessen ,  sanken  im  Wasser  rasch 
SU  Boden',  und  beim  Einschneiden  Boss  aus  ihnen  in  reichlicher 
Menge  graue,  mit  Blut  gemischte,  kaum  hie  und  da  ein  Luftbläs-  • 
eben  zeigende  Flüssigkeit  -r-  Im  hintern  Theile  der  Brusthöhle 
waren  sämmtiicfae  Venen  von  dunklem  Blut  strotzend  angefüllt« 

2)  Bei  dem  zweiten,  13  Stunden  nach  der  Geburt  und  9  Stun- 
den nach  dem  Erkranken  gestorbenen  Kinde  der  ,verehlichten  N01.1. 
erschien  ebenfalls  die  Hantfarbe  auffallend,  welche  an  der  untern 
Körperhälfte  ganz  normal,  an  der  oberen  aber  sehr  dunkel  grau- 
violett  war,-  gegen  den  untern  Theil  4er  Brust  hin  allmählig  ab- 
nahm und  in  die  normale  Hautfarbe  übei^ieng.  Die  Augenbinde- 
haüt ,  so  wie  die  Zunge  ttnd  das  Zahnfleisch ,  nahmen  an  dieser 
bläulichen  Färbung  Theil.  —  In  der  durchschnittenen  Kopfge- 
schwulst'  Zeigte  si^h  auf  der  Galea  aponeurotica  blutig  seröse  In- 
ültrStton  im  Zellgewebe.  In  dem  übrigen  Zellgewebe  der  Kopf- 
haut waren  ndie  kleinsten  Gefasse  stark  mit  Blut  angefüllt.  Die 
Geflisse  des  normal  beschaffenen  Gehirns  waren  nicht  beträchtlich 
mit  Blut  angefüllt,  dagegen  fand  sich  auf  der  Basis  aranii  eine 
^unne  Schicht  ergossenen,  zum  Theil  köagulirten ,  BUites.  —  Auch 
in ^  der  Bauchhöhle  waren  die  grossen  Venen   nicht  besonders  mit 
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Blut  an^ftint  —  Di«  Venen   des  Habe»  waren  da^ivgcn  von  Blal 
übei-mfissi^  aofg^etrt^en,  sa  daits  %,  B.  4i«  Vena  jiigiilaria  commu- 
nis beinahe  die  Dicke  zweier  Gänsekiele  hatte.    Eine  solche  Ueber- 
föllung  zeigte   sich  auch    an   den   Venis   s.nbclaviis.    Die   ubrig^en 
Theile  des  Halses  waren  Ton  normaler  Beschaffenheit  —  Kehlkopf 
und  Lnflrohre  zei^^en  ebenfalls   nichts  Normwidriges,  enthielteii 
^  aber  ziemlich  Tiel  blutige,  wfiaserige  Flnssigkeit  —  Die   Thyaras- 
V  drnse  ragte  etWas  Aber   den  oberen   Rand,  des  Brustbeins  bervov. 
Der  mit  den   Torderen  Lungenrändem  überlagerte  Herzbeutel  ent- 
hielt 1  Quentchen  blutiges  Serum.     Nach  seiner  Eröffnuug  war  es 
auffallend,  wie  beträchtlich  die  obere  Hohlader,  die  rechte  Vorkam- 
mer und  Kammer   des  Herzens   und   die   Lnngenartcrie  mit  ihren 
Aeslen  Ton  Blut  ausgedehnt  waren ,   wogegen  die  untere  Hohlader 
nur  massig,  und  die  linke  Herzseite,  nebst  den  in  sie  einmünden- 
den znsammengefallnen  Lungenvenen  nur  eine  ganz  geringe  Menge 
Blutes  enthielten.    Das  Herz  war  übrigens  normal  beschaffen,   das 
Foramen  ovale  so  wie    der  Ductus '  arieriosus   Botalli   noch  offen. 
Die  Lungen  wogen  in  Gemeinschaft   mit   dem  Herzen  sVa    Ui\zen 
und  1  Skrupel,'  ohne   das  Herz  2  Unzen    and  6   Quentchen.    Für 
sich  allein  unter  Wasser  getaucht,   stiegen   die  Lungen   nur  lang- 
sam wieder  herauf  und  hielten  sich ,   die  Oberfläche   des   Walsers 
kaum  beröhrend,  nur  eben  in  der  Höhe.    Die  Farbe  war  am  obern 
Jinken  Lungenlappen  die  gewöhnliche  hellrothe,  ebenso  an  einigen 
kleinen  Stellen  des  mittleren  nnd  des  oberen  Lappens  der  rechten 
Lunge ;   in  der  ganzen  äbrigen  Obertäche   der  Lungen,  zeigte  sieh 
aber  eine  blaurothe,  hie  und  da  schmutzig  braune  Färbung,  welche 
besonders  dadurch  ein  trübes  Aussehen  bekam,    dass   an  mehreren 
bohnengrossen  Stellen    der  dunkel   gefärbten   Lungenoberfläche  die 
Lungenpleura   von    dem    Parenchym    durch    dazwischen  liegendes, 
halb  durchsichtiges,  bräunlichrothes  Exsudat  abgedrängt  war.    :Die  , 
hellrothen   Lnngenthelle   knisterten   nicht,    sanken  rasch   auf  den 
Boden   des  ^ Wassergefässes ,   und   beim   Durchschneiden   derselben 
floss  ans   den    Schnittflächen    sehr    viel    grau-braunes  trübea.  und 
schmutziges  Exsudat.     Im  hintern  Theile  der  Brusthöhle  fand  man 
sämmtliche  Venen  von  Blut  strotzend,  sonst  Alles  normal. 

Unter  Mittheilnng  ,der  über  diese  beiden  Kinder 
geführten  Krankheitsjoui*naIe,  ersuchte  ich  den  Profes- 
sor Dr.  Froriep,  auf  Grund  dieser  Journale  und  der 
Obduktionsbefunde,  seine  Ansicht  über  die  Natur  des 
fraglichen  Krankheltszustaitdes  auszusprechen.  '  Die 
schriftlich  abgegebene  gutachtliche  Aeusserung  dessel- 
ben stimmte  vollkommen  mit  der  Ansieht  uberein,  welche 
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ich  "seit  dem  Jalire  1818  von  dem  Wesen  der  Krank« 
heit  gehabt  hatte,  und  worüber  ich  mich  schon  zu  An- 
fange dieses  Aufsatzes  geäussert  habe.  Ob  nun  zwar 
hiernach  es  als  überflüssig  erscheinen  dürfte,  noch  wei- 
ter darauf  einzugehen,  so  lialte  ich  doch  ^  eine  ausführ- 
liche Mittheilung  des  FRORiEp'schen  Aufsatzes  dssswegen 
für  nützlich,  well  in  ihm  nicht  blos  die  Krankheit  als 
eine  wirkliche  Lungenentzündung  wissenschaftlich  kon- 
8tatii*t,  sondern  auch  zugleich  deren  eigenthümliche 
Aeusserung  in  dem  Köi*per  neugebomer  Kinder'  und 
das  davon  abhängende  Ergebniss  der  Obduktion  auf 
eine' eben  so  anschauliche  als  überzeugende  Weise  er- 
klärt und  nachgewiesen  wird.  Die  FRORiEp'sche  Epikrise 
ist  wörtlich  folgende: 

„Nach  dem  Ergebnisse  der  zwei  Sektionsberichte 
scheint  mir  kein  Zweifel  obwalten,  zu  können,  dass  der 
Krankheitszustand  beider  Kinder  eine  ausgebildete  pri- 
märe Lungenentzündung  gewesen  sei.  Dass  eine 
Lungenentzündung  vorhanden  war,  ergiebt  sich  aus  der 
Beschaffenheit  der  Lungen  selbst,  welche  mit  dein  Pro- 
dukte einer  noch  im  Reizstadium  begriffenen  Entzün- 
dung (d.  i.  einer  graubraunen,  trüben,  serösen  Flüssig- 
keit) sehr  reichlich  angefüllt  wareVi  und  daher  die  sog. 
graue  Hepatisation  darstellten.  Dass  diese  Lungenent- 
zündung aber  eine  primäre  und  nicht  eine  blos  «zu- 
fällige Folge  der  allgemeinen  Kongestion  nach  der 
oberen  Körperhälfte  war,  Scheint  mir  nicht  blos  aus 
den  Erscheinungen  während  des  Verlaufes  der  Krank- 
heit, sondern  auch  besonders  daraus  hervorzugehen, 
dass  bei  der  (durch  die  intensivere  Färbung  des  Kopfes 
und  weniger  intensive  Färbung  der  Brust  und  der  Arme 
erwiesenen)  offenbar  weit  stärkeren  Blutüberfüllung 
der  Kopfgefässe  doch  keine  krankhafte  Reaktion  im 
Hirne  zu  Stande  gekommen,  da  nicht  einmal  eine  irgend 
erhehliche  Menge  seröser  Flüssigkeit  in  'die  Höhle  der 
Araehnoidca  ausgeschwitzt  >forden,  während  es  in  den 
'  jMltkten  VIL  '^ 
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Lungen,  bei  hier  geringerer  Kongestion,  zu  so  betridkt- 
Hellen  Veränderungen  gekottmen  war.  Femer  geht  aber 
dasselbe  noch  überzeugender  daraus  hervor,  dass  die- 
jenigen Lungentheile ,  welche  nicht  durch  den  Entzun- 
dungsproaess  wirklich  verändert  (d.  li.  derb,  inffltrirt 
und  bläulich-braun)  waren,  keineswegs  merUiclie  Spu- 
ren Ton  Kongestion  zeigten,  sondern  vollkottmen  hell- 
roth  aussahen.  Wäre  aber  die  Entzündung  sekundär 
(d.  h.  Folge  allgemeinen  Blutandranges)  gewesen,  so 
lätte  auch  in  allen  Theilen  der  Lunge  wenigstens 
Blutstockung  ersichtlich  seyn  mässen,  wie  z.  B.  bei 
der  Apoplexia  pulmonum,  wo  neben  wirklichen  Blut- 
austretungen  in  das  Parenchym  immer  die  ganze 
Lunge  mit  stockendem  Blute  übermässig  ai^efuUt  an- 
getroffen wird.  Die  hellrot^en  Stellen  in  den  LuMgen 
der  beiden  Kinder  zeigen  daher,  dass  hier  keine  idl- 
gemeine  Kongestion  vorhanden  war;  eine  partielle  Kon- 
gestion nach  einzelnen  Lungentbeilen  aber  in  diesen 
Fällen 'als  primär  annehmen  zu  wollen,  wäre  gewiss 
etwas  gewagt." 

„Ich  erkläre  nun  aber  im  Gegentheile  die  K enge s^ 
tion  oder  vielmehr  die  Blutstockung  in  der  obem 
Körperhälfte  für  sekundär,  und  glaube  dies  aus  dem 
Sektionsbefunde  leicht  nachweisen  zu  können.  —  Lun- 
genentzündung bedingt  Hemmung  des  Blutlaufes  im 
kleinen  Kreislaufe.  Ist  aber  hier  Hemmung  vorhan- 
den, so  muss  sich  das  Blut  in  den  Korpervenen  und 
Lungenarterien  ansammeln.  Das  Herz  nämlich  treibt 
durch  die  Körperarterien  fortwährend  Blut  hinweg; 
dieses  kommt  durch  die  Körpervenen,  durch  das  Herx^ 
und  durch  die  Lungenarterien  bis  zu  der  Hemmungs- 
stelle  in  den  Lungen,  und  nun  muss  es  zuerst  in  der 
Lungenarterie,  dann  rückwärts,  im  rechten  Herzen  und 
endlich  in  den  Körpervenen  bis  zum  Kapillarsystem 
hin  stocken.  Dagegen  werden  auf  der  anderen  Seite 
der  UemmungssteUe  die  Lungenvenen  leer  seyn  miis- 
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seR,  da  8te  theils  nicht  mehr  se  riel  Biut  als  gewöhn- 
lich durch  die  Lungen  erhalten,  tlieib  vom  Herzen 
geMrissermajsseii  ausgepumpt  werden.  Dil»  fitnd  sich 
nun  aber  wirklich  bei  der  Sektion,  welche  in  beiden 
Fällen  volle  Lungenarterien  und  leere  Arterien  und 
Lungenvenen  ei^ab." 

„Grössere  Schwierig^it  schien  mir  die  Erklärung 
des  merkwürdigen  Umstandes  zu  bieten,  dass  Mos  die 
Körperyenen  der  obern  Kerperfaälfte,  aber  nicht  die 
untere  Hohlader  und  ihre  Anhänge  von  Blut  so  auülil- 
lend  strotzten;  doch  glaube  icii  in  Folgendem  die  Er- 
klärung gefunden  zu  haben.  Der  Ductus  arteriosus 
Botalli  ist  offen;  in  den  Aesten  der  Lungenarterie  fin- 
det das  Blut  innerhalb  der  entzündeten  Lungensübstanz 
ein  Hinderniss  für  den  Durchgang;  mit  der  Kontrak- 
tion des  rechten  Ventrikels  wird  daher  ein  Theil  des 
gehemmten  Blutes  durch  den  Ductus  arteriosus  mit 
Gewalt  in  den  Arcus  Aortae  hineingetrieben,  und  zwar 
in  der  Richtung  nach  oben,  oder  gegen  die  Arteria 
innominata.  Carotis  sinistra  und  Subclavia  sinistra  hin; 
diese  Richtung  aber  kann,  wegen  der  Spannung  des 
Blutes  in  den  Lungenarterien  (wodurch  die  Triebkraft 
vermehrt  ist)  und  wegen  der  relativen  Blutleere  des 
linken  Herzens  und  der  Aorta  ascendens  durch  den 
schwachen  Blutstrom  der  Aorta  nicht  nach  der  Aorta 
descendens  hin  abgelenkt  werden;  es  kommt  also  mit 
jeder  Kontraktion  der  Herzkammern  nicht  blos  ein  Theil 
des  Aortenblutes,  sondern  auch  ein  Theil  des  Lungen- 
ai*terienblutes  in  die  Gefassstämme  am  Arcus  aortae, 
oder  in  die  obere  Körperhälfte,  dagegen  nur  ein  ge- 
ringer Theil  des  Aortenblntes  in  die  Aorta  descendens 
oder  in  die  untere  Körperhälfte.  Hieraus  erklärt  sich 
also  ganz  einfach  das  üebergewicht  der  Blutmasse  in 
der  oberen  und  die  relative  Blutleere  in  der  unteren 
Körperhälfte.^^ 

Möge  nun  diese  Mittheilung  ihrem   Zwecke  ent- 
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sprechen  und  die  Anfmerksamkeit  sowohl  der  Aerzte, 
als  «ach  besonders  der  Gerichtsarzte  auf  eine  bisher 
noch  zu  wenig  beachtete  Krankheitsform  hinlenken, 
die,  wenn  gleich  nicht  allznhäufig  yorkommend,  doch 
insofeme  allgemeine  Berüclusichtigung  und  weitere 
Erforschung  verdient ,  als  sie  einerseits  höchst  lebens- 
gefährlich ist,  früh  genug  eiiiannt  und  behandelt  aber 
von  dem  Arzte  meistentheils  gehellt  werden  kann,  an- 
dererseits hingegen,  im  Gebiete  der  zweifdhaften  To- 
desarten  der  Neugebomen,  den  Gerichtsarzt  leicht  tau- 
schen und  zu  einem  verderblichen  Urtheile  veHeiteu  kann. 
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Ueber  die.  Entziimliing  der,  Respirätionsorgane 
der  Neqgebornen. 

Von  Drw  Savatibr.  *) 


Mehrere  Aerzte  haben  schon  die  Seltenheit  der  Pneu- 
monie im  ersten  Lebensalter  bestritten;  aber  noch 
keiner  hat  zu  behaupten  geivagt,  dass  die  Lungen  bei 
allen  tödtlich  verlaufenden  Entzündungen  Spuren  ei- 
ner mehr  oder  minder  heftigen  Phlegmasie  darbieten: 
ein  Umstand)  welchen  ich  bei  34  Beobachtungen^  denen 
die  Leichenuntersuchung  folgte,  und  die  ich  im  Hospice 
des  Enfans-troiives  vom  14.  Sept.  bis  zum  5.  Oktober 
1S27  anstellte,  angetroffen  habe. 

Diese  34  Kinder  bilden  die  ganze  Sterblichkeit 
die&es  Zeitraums  für  die  Säle  des  H. Baron;  es  ist  da- 
her keine  von  mir  getroffene 'Auswahl.  Ich  gebe  hier 
bloss  das  Resultat  der  zwischen  diesen  Fällen  angestell- 
ten Vergleichung. 

Komplikal^^tionen. 

1)  Die  idiopathische  Bronchitis  oder  Pneumonie  ist 
selten;  frei  von  gastro-enteritischer  Komplikation  fand 


*)  La  Clinique.    ISaS,   Nro.   8.  ■  —    Froriep's  Notizen   aus   dem 
.       (jebiete  der  Natur  -  und  Heilkunde.    Bd.  XIX.  Nro.  21. 


Digitized 


by  Google 


—  102  , 

Ich  sie  nur  bei  zwei  Kindern,  von  denen  das  eine  et- 
wa sechs  und  einen  Iialben,  das  andre  sieben  und  einen 
halben  Monat  nach  der  Empfangniss  geboren  war.  Sie 
lebten  fast  noch  24  Stunden;  zeigten  aber  neben  der 
Bronchitis  noch  Spuren  einer  leichten  und  neu  entstan- 
denen Gastro-enteritis,  welche  ich  für  konsekutiv  halte.  ; 
Hieran  schliesst  sich  nat&rlich  die  Frage:  Bringt  die 
nächste  Ursache  des  fast  sichern  Todes  nach  vorzeiti- 
ger Geburt  stets  Entzündung  der  Kapillarverzweigungen 
der  Bronchien  hervor?  Könnte  man  nicht  in  diesem  Fall, 
wenn  sie  sich  erkennen  liess,  durch  antiphlogistische 
Mittel  eine  gewisse  Anzahl  von  Kindern  erhalten?  *) 


*)  Einen  hierher  gehörenden  Fall  sah  ich  vor  einiirper  2^t  bei 
einem  um  vier  Wochen  zn  früh  gebornen  ZwiUing;skn«bea« 
Zur  Zeit  seiner  Creburt  herrschten  bei  anhaltendem  Nordosl- 
wind  entzundlrche  Krankheiten  der  Respirationsorg^ne  bei 
Kindern.  Schon  zwei  Tag^e  nach  der  Geburt  stellte  sich  bei 
dem  Knaben  Husten  mit  Röcheln  ein,  welches  anfange  nur 
Im  Kehlkopf  seinen  Sitz  hatte,  später  aber  stell  immer  tiefer 
verbreitete,  und  bald  in  der  ganzen  Brust  g^ehört  werdefl 
konnte.  Das  Athmen  wurde  sehr  mühsam,  und  es  traten  häufio^ 
5  —  6  Minuten  lange  Pausen  der  Respiration  ein,  während 
denen  der  erst  frequente  Puls  nur  20  —  24  Schläge  that,  das 
Kind  eine  grnnliehe  Leichenfarbe  bekam,  kalt  wurde  und 
gänzlich  kollabtrte,  worauf  sich  nach  sanften  Friktionen^  La-* 
vements  u.  s.  w,  der  Anfall  mit  einer  tiefen,  krampfhaften, 
rasselnden  Inspiration  endigte.  Der  jetzt  trockenere  Husten 
schien,  nach  denf  Wimmern  des  Kindes  und  den  Verzi^nngen 
des  Gesichts  zu  urtheilen,  schmerzhaft  zu  werden,  es  streckte 
zu  Zeiten  die  Zunge  aus  dem  Munde,  und  das  Saugen  war 
drittehalb  Tage  unmöglich.  Schon  am  zweiten  Tage  der 
Krankheit  stellte  sich  Gelbsucht  in  sehr  bedeutendem  Grade 
ein.  Die  Darmausieerungen  waren  unterdrückt.  Die  Respi- 
rationspausen wurden  dabei  noch  häufiger,  und  das  l^ind 
schien  dem  Tode  nahe  zu  stjn.  Von  der  Ansicht  ausgehend, 
dass  das  Hautleiden  entzündlicher  Art  seyn  müsse,  gab  ich 
Calomel  zu  ^j^^  Gran  alle  zwei  Stunden,  welcher  auch  bald 
die  gewunechte  Wirkung  bei^vorbrachle«  Die  asphyktischen 
AnfSUe  wurden  seltener»  die  Respiration  gleicbm&seiger ,  der 
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Ueber  die  zweite  Fragte  habe  ich  noch  keine  That- 
flache;  was  aber  die  erste  betrifFt,  so  hat  mir  die  Un- 
tersuchung bei  drei  schwächlichen  Neugebomen,  von 
denen  zwei  Zwillinge  waren ,  eine  mit  Gastro-enteritis 
kompliciiiie  Bronchitis  und  zwar  eine  heftigere,  als  ich 
«ie  bei  zeitigen  Kindern  angetroffen  habe,  gezeigt,  so 
dass  ich  die  aufgestellte  Fr«^e  bis  auf  Weiteres  be- 
jahend beantworten  möchte. 

*2)  Eine  Komplikation^  welche  nie  fehlte,  bestand 
In«  einer  mehr  oder  weniger  starken  Injektion  der  Ge- 
fasschen  des  Oesophagus,  gewöhnlich  von  brauner,  zu- 
weilen von  lebhaft  rother  Farbe,  verbunden  mit  einer 
dichten  Injektion  der  Zungenbasis. 

3)  Fand  ich  die  Zeichen  einer  mehr  oder  weniger 
heftigen  Carditis,  bisweilen  nur  daran  erkenntlich,  dass 
der  Unke  Ventrikel  und  besondei«  dessen  hinterer  Theil 
eine  gleichsam  gewaltsame  Injektion  einer  Menge  klei« 
ner  seitlich  von  den  Art.  coronariis  entspringender  6e* 
Oisse,  welche  im  gesunden  Zustand  nicht  sichtbar  sind, 
und  eine  deutlichere  Rötliung  der  Klappen  als  am  rech- 
ten Ventrikel,  zeigte. 

4)  Zu  der  einzigen  CephaHtis,  welche  m^lichst 
rein  von  Komplikationen  war ,  gesellte  sich  dennoch 
Bronchitis  und  Pneumonie.  Umgekehrt  erzeugten  zwei 
Bronchienentziindungen,  welche  fast  ohne  Gastroenteritis 
auftraten,  C^phalitis.  Da  die  andern  Gehirnentzündun- 
gen mit  Gastroenteritis  zusammenfielen,  so  bleibt  es 
ungewiss,  ob  die  Bronchitis  von  ersterer  oder  von  letz- 
terer ^herbeigeführt  wurde. 


Hn^eii  freier  und  wieder  etwas  locker,  es  traten  einige  schlei- 
mige Darmaiisleerimgen  ein,  £^r  Piiis  und  die  TtJmperatur 
hoben  sich,  worauf  nach  einigen  Gaben  Vinum  antimon.  und 
Spir.  Minderen  eine  reichliche  Ansdünstung  mit  eigen  thii  ml  ich  ein' 
Geruch  eintrat.  Das  Kind  fing  wieder  an  zh  trinken  und 
genas  bis  auf  den  Hasten  und  die  Gelbsucht ,  die  sich  erst 
nach  einiger  Zeit  aUniJihlig  vei-loren.  Abhl  d.  Uebers. 
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5)  Dte  akute  und  chropisdie  Aortitfs  kam  eilfinal 
mit  der  Bronchitis  vor.  Wahrscheinlieli  war  erstere, 
welche  ich  niemals  isolirt  angetroffen  habe,  eben  so 
gut  sympathisch  oder  konsekutiv  wie  die  letztere; 

6)  Anatomische  Zeichen.  Ich  habe  die  Pleura^ 
den  Larynx,  die  Bronchien  niemals  ohne  gleichzeitige*- 
Affektion  der  Lungen  kraj^  angetri^en ;  und  viee  versii 
waren  Pleura  und  Larynx  seht  seltjpn  gesund  selb^ 
bei  unbedeutender  Fntzündung  der  Bronchienenden  oder 
Bronchitis  capillaris.  Diese,  wie  ich  glaube,  von  iL 
GüERSENT  gewählte  Benennung  dr&ekt  «ehr  gut  den 
primitiven  Sitz  der  Lungenkrankheiten  Nwigeborner 
aus.  '  Diese  Kapillar -Bronchitis  begleitet  fast  immer 
die  Entzündung  des  Larynx,  der  Trachea  und  der  Bron- 
chienäste ;  letztere  fand  ich  stets  weniger  heftig  als 
die  der  letzten  Broncbienzweige ,  welche  auch  oft  für 
sich  vorhanden  ist.  Die  Bronchitis  cajnllaris  oder  Ent- 
zündung der  Sehleimhaut  der  Lungenbläjudiien ,  welche 
ich  als  d^  Anfangspunkt  jeder  Bronchitis  betrachte, 
nannte  LAeNNEC  (in  d.  2ten  Ausg.  s.  Werkes)  die  Pneu- 
monie der  AgonisicendeUf  Wie  unzweckmässig  diese 
Benennung  sey,  beweist  schon  der  Umstand,  dass  man 
bei  der  Agonie  der  Menschen  und  Thiere^  die  nicht 
an  Entzündung  sterben,  diese  Pneumonie  niemals  an- 
trifft. Da  ich  nie  A$phyxie  ohne  .Entzündung  bei  Neu- 
gebprnen  beobachtete,  so  muss  ich  mich  hiec  auf  die 
an  fungen  Säügethieren  angestellten  Versuche  beziehen. 
Hier  findet  man  nach  reiner  Asphyxie  aus  Mangel  an 
Luft  nichts,  was  der  Kapillar-Bronchkis ,  der  Pneumo- 
nie der  Sterbenden,  oder  der  Verstopfung  der  Lungen 
(engoument  nach  Bayle)  gleicht.  Die  Lungen  sind 
dann  kompakt,  weder  elastisch  noch  knisternd  noch 
hellroth,  und  lassen  beim  Einschneiden  jene  trübe  und 
schaunaige  Flüssigkeit  nicht  ausströmen,  welche  die 
Bronclütis  capillaris  charakterisirt;  sie  sind  nicht  wie 
gekochtes  Fleisch   zerreiblich,   nicht   einmal    leicht  zu 
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scrreiMen«  £Me.  LnfihrShre  ist  frei  Ton  Uutig;em  scliau- 
nig^m  SdileiHi  und  zei^  niemals  eine  abnorme  Rö- 
tiiung.  Dem  nng^eachtet  dauert  die  Ag^ie  bisweilen 
län^^er  ids  drei  Tage.  Naeli  dem  Tode  durcli  Blutfluss 
ohne  vorhergehende  Entsiindung  findet  man  nie  BroL- 
ehitis  capillaris,  dann  sind  die  Longen  sehr  elastis^, 
wenig  knisternd ,  zart  rosenroth ,  sie  erscheinen  im. 
Schnitt  porös  oder  schwammig,  «nd  es  fliesst  nicht  das. 
Gerillte  von  der  triib>en  scliaumigen  Flüssigkeit  aus 
irie  lassen  sich  schwer  zerreissen  oder  auseinander 
ziehen.  Einen  zwischen  beiden  in  der  Mitte  stehenden 
Zustand  zeigen  die  Lungen  plötzlich  getödteter  Thiere: 
sie  sind  weder  so  schwammig  und  trocken,  wie  im 
letztern  Fall,  noch  so  kompakt,  so.  mit  Blut  überffilk, 
gleichsam  in  Flüssigkeiten  zerschmolzen,  wie  die  Lui|- 
gen  der  Asphyktischen.  Sie  behalten  den  Eindruck 
des  Fingers  oder  der  Rippen  nicht,  sie  knistern,  und 
man  fühlt,  dass  die  weggedrSickten  Luftblasen  nirgends 
Widerstand  finden,  wie  diess  bei  dem  Emphysem  und 
im  geringeren  6i*ad  auch  bei  Bronchitis  capillaris  der 
Fall  ist.  Desswcgen  passt  der  Ausdruck  Pneumonie 
der  -SteiHbenden  keineswegs  für  die  konsensuelle  Pneu- 
monie oder  Kapillar-Bronchitis,  welche  auf  alle  Ent- 
zündungen, auch  Vion  kurzer  Dauei*,  folgt. 

7)  Als  etwas  wesentlich  zur  Bronchitis  capillaris 
Gehörendes  führe  ich  noch  an,  dass  die  Lungengefasse 
beim  Einschneiden  eine  mehr  oder  weniger  beträcht- 
liche Menge  Blut,  aber  immer  mehr  als  die  der  As- 
phyktischen ergiessen,  welches  sich  mit  deni  dünnen 
und  trüben  Schleim  in  den  Bronchien  vermischt.  Diess 
spricht  um  so  mehr  für  die  entzündliche  Natur,  des  in 
Rede  stehenden  Leidens,  da  die  Lungen  der  Asphyk- 
tischen beträchtlich  mit  Blut  angefüllt  sind.  Der  Un- 
terschied des  Blutergusses  bei  den  beiden  genannten 
Todesarten  beruht  1.  'darauf^  dass  bei  der  Asphyxie 
die  Art.  pulmonalis  angefüllt ,  di^  Vena  pulmonalis  da- 
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gtgen  faal  leer  tot;  ft.  das  in  der  Lnng^e  entkaMeae 
Bhit  dana  g^Ieidbaam  mit  ilirem  Parettchym  verliunden 
lat^  analatt  sicli,  wie  bei  der  Entznuduiig ,  in  erweiter- 
ten GefäMen  zu  befinden.  Dessweg^n  fliesst  das  Blut 
bei  Afl^ylLtischen  nicht  sowohl  stronwelse,  lUs  viel- 
mehr gleiehmäsfiig  und  läng^ere  Zeit  hindurch  aus  den 
Schnitten. 

8)  Die  gleiehmässig^e  scharlachrothe  Farbe  der 
ganzen  Lunge  mit  Ausflnss  eines  dünnen  schaumigen 
Schleims  aus  den  durchschnittenen  Luftröhrenästen, 
und  einem  leichten  Grad  von  Zenreiblichkeit,  kömmt 
fut  nie  olme  einen  gewissen  Grad  von  Sfdenisation 
rar,  d«  h.  von  Entartung  der  Lungenliqppen  in  eine 
weiche 9  schwärzliche,  sehr  zerreibliche  Fleisclunasse. 
Oiese  nimmt  jederzeit  die  Spitze,  d.  h.  den  obern  hin- 
tern Theil  der  Lnnge  ein,  und  merkwürdigerweise  fast 
immer  d^  rechten  Lunge.  Jeälter  desto  vollständiger 
ist  sie;  je  schwärzlicher  und  zerreiblicher  das  Paren- 
chym  ist,  desto  weniger  fliesst  jener  scliaumige  Schleim 
aus.  Man  kann  daher  das.  Steigen  der  Bronchitis  capH- 
larls  £Ast  immer  an  dem  nämlichen  Individuum  verfol- 
gen. Geht  man  nämlich  von  dem  scharfen  Rand  der 
Lungen  aus,  wo  man  mehr  Bronchitis  emphysematosa 
d.  h.  weniger  Schleim  und  diesen  schaumig  und  wenig 
mit  Blut  vermischt,  antrifft,  so  findet  man  in  unmerk- 
licher Abstufung,  je  weiter  .das  Skalpell  nach^  hinten 
und  oben  dringt,  den  Schleim  sehr  trübe,  ohne  einzelne 
Luftblasen  im  Umfang,  und  mit  vielem  Blut  vermischt, 
welches  aus  den  zerschnittenen  Gefassen  fliesst;  dann 
sieht  man  immer  mehr  Blut  in  den  GefassQn,  und  we- 
niger Schleim,  als  wären  die  Bronchien  verstopft;  zu- 
letzt stoast  man  auf  eine  milzähuliche  Masse,  welche 
eine  wie  Weinhefen  aussehende  Flüssigkeit  ergiesst, 
wenn  man  sie  mit  den  Fingern  zusammendrückt.  Die 
ersten  Schnitte  vom  scharfen  Rand  schwimmen  voll- 
kommen, die  mittlem  weniger,   indem  sie  sich  mehr 
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in    die    Flüssigkeit    senken;      die     miizartige    Masse 
schwimmt  noch  unvolIstäRdig'er,    und  sinkt,    wenn  sie  ^ 
vollkommen  getrennt  ist,  unter«     Diese  Entartung  ist 
augenscheinlich-  der  Hepatisation  der  Erwachsenen  analog. 
9)  Yon   den   S4  Kindern  waren   sehn  in    weniger 
als. vier  Tagen   nach   ihrer  Avfhahme  in  den  Saal  ge- 
storben.   Mehrere  dersellien    zeigten    nur    den   ersten 
Grad  der  Bronchitis  capillaris    an  der  Spitze  und   an 
der    Basis    der   Lungen ;     nur  <  war   die    erstgenannte 
Gegend  diinkelroth,    mehr    mit  Blut  und  schaumigem 
Schleim  angefüllt.    Bei  den  ai^em  war  die  Splenisa- 
tion  unvollkommen  oder  im  ersten  Grad,  d.  k.  die  Stelle 
war  bräunlichroth ,  weich ,   leicht  zu  zerreissen ,   aber 
nicht  zerreiblich,    und  lieferte  beim  Einschneiden  oder 
Schaben  eine  braunrothe,  trübe,  Uvide,  weinhefenartige 
Flüssigkeit,  welche  mit  einer  unzähligen  Menge  kiel* 
ner  Luftbläschen   innig  gemischt  war.     Üebrigens  war 
diese  Entartung  nicht  weit  verbref tet;    wenn   sie  oben 
und  hinten  in  der  Fläche  weit  um  sich  griff,  so  drang 
sfe  dagegen   nicht  sehr  in   die  Tiefe;    nie  waren  drei 
Viertheile  der  Lunge  splenisirt,  wie  sich    diess  nach 
länger   dauernden    Entzündungen    mehrmals    gefunden 
hat.    Hiervon  kenne  ich  nur  zwei  Ausnahmen;   in  et» 
iiem  dieser   Fälle  fand  ich  nur   eine  kleine  Stelle  an 
der  Basis  und  nach   vorn   frei   davon.     Diess   erklärt 
sich  durch  die  Heftigkeit  der  Entzündung,  welche  s^u- 
gleich  in  der  Luftröhre  und   in   ihren  Endigungen  ver- 
breitet war;  überdiess  v^aren  diese  Lungfen  nicht  kom- 
pakt, und  fast  ohne  Luftbläschen,    wie  man    es  stets 
nach  altern  Bronchiehentzündungen  findet.     Die  Bron- 
chitis capillaris  geht  daher,  je  nachdem  die  rothe  Farbe 
der  Lungen  sich  mehr  oder  weniger  in  die  purpurrothe 
verwandelt,    und   ihr    Parenchym  mehr  oder   weniger 
erweicht  und  mit  Blut  und  mit  schaumigem  Schleim 
angefüllt  ist,    dui'ch  unmerkliche  Abstufungen  in  dte^ 
Splenisation  vom  ersten  Grad  über. 
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10)  Dieser  erste  Grad  geht  allmäMig;  in  deu  zwei- 
tee  über.  Zwei  Beispiele  kömieii  Merron  als  Typus 
dieoen.  Zwei  Kinder,  welche  an  Oastro-entero-colltis 
subacuta,  ungefähr  drei  Wochen  nach  deren  Eintritt 
starben,  seilten  eine^  fast  yollkeiliniefie  Splenisation, 
das  eine  Splenisation  beider  Lungen,  das  andre,  fast 
der  ganzen  rechten  Lunge  und  des  Apex  der  linken, 
im  Uebrigea  der  Lunge  fand  sich  Mos -Bronchitis  ca- 
piUaris.  Der  splenisirte  Theil  war  schwärzlicher,  zer- 
reiblicher,  das  Parenchyra  verstopfter,  die  Bronchien 
mehr  angefüllt  mit  Schfeim,  der  so  schaumig  war,  dass 
er  eher  dem  Eiter  glich,  anstatt  wie  beim  ersten^ Grad 
blutig  2u  se]^.  Die  Schleimhaut  der  Bronchien'  war 
auch  weniger  geröthet. 

11)  Endlich  habe  ich  auch  zwei  Falle  einer  noch 
altern  Entartung  gesehen.  Es  war  eine  Splenisation 
des  zweiten  Grades,  welche  in  Hepatisation  oder  we- 
nigstens in  einen  sehr  ähnlichen  Zustand  übergegangen 
war»  In  einem  wurden  beide  Lungen,  die  vorne  noch 
milzartig  waren,  allmälig  häi*ter  und  kompakter,  dabei 
aber  noch  zerreibllch,  die  Lappen  undeutlicher  und  we- 

'  niger  knisternd ,  je  mehr  man  nach  hinten  gelangte. 
Bemerkenswerth  ist,  dass  der  scharfe  Rand  der  linken 
Lunge,  welcher  gelblich  grau,  bläulich  gefleckt  war' 
und  wenig  Blut  gab,  eine  Varietät  der  Hepatisation 
zeigte,  die  man  die  graue  nennen  konnte,  indem  sie 
einem  Stück  Fettgewebe  glich  und  über  dem  Wasser 
schwamm,'  während  die  hintere  der  der  Erwachsenen 
ähnliche,  viel  Blut  ergoss  ui|d  untersank.  •  Im  zweiten 
Fall  war  dieselbe  Entartung,  ausser  dass  sich  hier  an 
dem  scharfen  Rand  beider  Lungen  die  grüne  Hepatisa- 
tion fand,  und  die  hintere,  weniger  vorgerückt,  eher 
der  Splenisation  im  zweiten  Grade  glich.  Beide  Kin- 
"der  waren  übrigens  schwach  und  klein. 

12)  Von  den  zufälligen  Ursachen,  welche 
die  Bronchitis  verringern  kennen.      Aus  der 
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Znsammenstelluiig  meiner  34  Fälle  habe  ich  folgendes 
merkwürdige  Resultat  gezogen.'  Jedesmal  wenn  ein 
Kind  reichliche  Ausleerungen  durch  Blutflüsse,  Dysen- 
teiie,  Diarrhöe  u.  s.  w.  erlitten  hatte,  fand  ich  nur 
den  ersten  <7rad  der  Bronchitis  und  auch  (fiesen  zu- 
weilen sehr  schwach.  80  waren  die  Lungen  eines 
Mädchens,  welches-  an  lleocolftis  mit  Blutergifessung  in 
den  Unterleib  gestorben  war,  fast  wie  bei  einem  an 
Hämorrhagie  gestorbenen  Thier;  ebenso  war  es  bei 
einem  Knaben,  der  an  €olo^rectitis  nach  einer' chronf* 
sehen  Dysenterie  starb.  Zwei  Fälle  ?on  Cephalftis,  die 
mit  Bluterguss  endigten,  sechs  andre  von  chronischer 
Enteritis  mit  Diarrhöe  und  vielem  Erbrechen,  zeigten 
mir  nur  eine  unvollkommene  und  wenig  verbreitete 
Bronchitis  capillaris  mit  oder  ohne  l^lenisaHon.  Selbst 
zwei  Fälle  von  sejir  akuter  Gastro-enteritis  mit  Diar- 
•  rhöe  und  Bluterbrechen  traf  ich  an ,  die  folglich  nur 
von  leichter  Bronchitis  begleitet  waren.  Diese  Bemer- 
kungen sind  wichtig,  weit  sie  uns  auf  das  wirksame 
Heilverfahren  leiten. 

13)  Von  den  Ursachen  der  Bronchitis.  Man 
hat  die  Schwere  des  Bluts  für  die  Ursache  dieser  Ent- 
artungen und  diese  selbst  fnr  eine  passive  Säfteanhäu- 
fung in  den  Lungen  während  der  Agonie  halten  wollen. 
Die  häufigere  Splentsittiott  der  rechten  Lunge  hat  man 
sogar  dem  häufigem  Liegen  der  Kranken  auf  der  rech- 
ten Seite  Schuld  geben  wollen.  Wäre  diess  der  Fall, 
so  würde  sie  stets  auf  der  Seite  vorkommen  müssen, 
auf  welcher  .das  kranke  Kind  lag.  Ausserdem  nun, 
dass  unsre, kranken  Kinder  bestilndig  auf  der  rechten 
Seite  liegen,  ist  es  durch  Thatsachen  erwiesen,  dass 
Kinder ,  welche  auf  der  rechten  Seite  gelegen  haben, 
Splenisation  der  linken  Seite  darboten  und  umgekehrt 
Bei  einigen  war  sie  auf  beiden  Seiten  in  gleichem  Um- 
fange vorhanden.  Bei  mehreren  ^  fand  ich  keine  Sple- 
nisation,   sondern  wat  Bronchitis  eapillaris  im  ersten 
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Chmd  (eB|;o«e«ient  sjpaMettx  roHfe  vif.);  «nd  doch  Mit- 
WelleH  die    übrigen  Org^ane,    Gehirn,    Leber  iu  s.  w. 
verh&ltniaaaiäwslg  weit  mehr  Blut  als  die  Langen.  End- 
lich fand  ich  bei  einigen,   wo  die   obern   und   fainterii 
drei  Viertheile  der  Lungen  siileniairt  waren,  nur  den 
untersten  Theil    des  scharfen  Randes    noch    Eugang^g 
für  die  Luft    Uebrigens,  wenn  man  die  Luiden  einer 
wie  im  Bette  auf  dem   Rucken  beenden  Leiche,    so 
dass  Kopf  und  Brust  etwas  hohar  als  das  Becken  sind, 
betrac-Jitet,  so  liegt  augenscheinlich  die  Spitze  dersel- 
ben hoher  als  der  scharfe  Rand  der  Basis;    Wenn  also 
die  Spitaße  fast  bnständig,  mehr  als  die  Basis  ^lenisirt 
Ist,    so    kann  der  Grund  der  Entartung  nicht  in  der 
Schwere  liegen;  sonst  mässte  sich  gerade  das  Gegen- 
theil  ergeben.  Die  Häutgkeit  ihres  Yorisommeas  scheint 
mir  der  Grund  dieser  falschen  mechanischen  Erklaorung 
Bu  seyn. 

14)  Ehe  ich  den  wahren  Grund  dieser  Bronchitis 
splenifonnis  angebe,  will  ich  noch  einen  Beweis  gegen 
ihre  blos  physische  Entstehung  geben,  wobei  ich  ein 
sehr  gewöhnliches  Symptom  bei  neug^bornen  Kindern, 
was  man  allgemein  &r  eine  idiopathische  Krankheit 
halt,  nämlich  die  Gelbsucht,  berühren  kann.  Bei  eini- 
gen, Jn  der  Regel  bei  denen,  wo  sich  die  Gelbsucht 
im  Anfang  deutlich  aussprach,  wurden  die  Nasenflügel 
und  der  Umfang  der  Lippen  und  Augen  grünlich  gdb. 
Bei  keinem  derselben  war  die  Leber  allein  der  leidende 
Theil;  beständig  fand  ich  neben  der  Hepatitis  Bronchi- 
tis capillaris  mit  Splenisation  oder  Hepatisation,  und 
diese  beiden  Aifektionen,  folgten  auf  Gastro-enteritis  oder 
Cephalitls;  fast  immer,  auch  bei  der  deutlichsten  Gelb- 
sucht war  die  Brondiitis  bedeutender  als  die  Hepatitis, 
oft  war  sogar  die  Erweichung  der  Leber  wenig  oder 
gaif'  nicht  vorhanden«  Ein  einsigesmal  fand  loh  die 
Leber  schiefergrau,  ausseroi^entlicA  mit  Blut  überfallt 
und  äusserst  erweicht  neben  ein^*  blossen  BroncUtUi 
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cApillaris;  der  Ideru»  war  dcnnedi  eben  nieht  ie^itr 
lieber  ab  in  vielea  andern  Fällen.  Nur  jfun^  bia  sechs- 
mal fand  ich  das  Duodenum  airffallend  entzündet,  and 
-  diess  fiel  nicht  jedesmal  mit  Erweichung;  der  Leber 
oder  Icterus  zusammen^  Nähern  Bezu^  finde  ich  zwl- 
s<^en  der  Entzündung;  der  Pc^tio  pylorica,  der  g^rossen 
Krümmung;  oder  vordem  Wand  des  Mi^^ens  und  den 
g;enaasten  Leberaymptomen;  doch  i«t  dieser  Bezug;  nicht 
nothw^dig;.  Denn  ieh.habe  Lebererw^chung;  ^hne  deut* 
liehe  Gastritis  oder  Enteritis  ang;etroffen.  Daa  merk* 
witrdigste  und  mir  als  Beweis  für  meine  Behauptung; 
Dienende  ist,  dass^man  bei  der  Auszelirung;,  welche 
a\if  chronische  Gastro  -  enteritis  foIg;t,  fast  niemals  die 
Leber  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung;  mit  Blut  überfüllt 
findet.  Dieses  Oi^an  erscheint  dann  wie  in  zwei  Portionen 
g;etheilt,  von  denen  die  obere  und  hintere  schieferg;rän, 
mit  Blut  angefüllt  und  in  verschiedenen  Graden  erweicht 
tot,  die  vordere  und  untere  dagegen  trockner,  fester 
und  ihr  Parenchym  von  normaler  Farbe  und  BesehafFen- 
heit  erscheint.  Untei*sucht  man  genauer,  so  findet  man 
das  Parenchym,  je  mehr  man  nach  oben  und  hinten 
drillt,  weicher,  mit  Blut  gefüllt  und  in  einen  bräun- 
lichen Brei  verwandelt.  Man  sieht,  dass  hier  wie  bei 
den  Lungen  die  Spitze  beständig  kränker  ist  als  der 
Rest;  wäre  also  die  Schwere  des  Bluts  die  |Jrsache, 
so  müsste  auch  die  konkave  Fläche  der  Sitz  der  Ent- 
artung seyn.  Diese  Erklärung  iat  daher  verwerflich; 
man  ivird  dagegen  mit  mir  bemerken,  dass  die  am 
beständigsten  und  am  heftigsten  ergriffem^n  Stellen  je- 
ner Organe  genau  diejenigen  sind,  an  denen  ihre  Gct 
fasse  und  Nerven  in  sie  treten;  dass  der  rechte  Lappen 
der  Leber,  welcher  mehr  Gefasse  und  Nerven  enthält, 
als  der  linke,  am  öftersten  jene  Entartung  zeigt;  dass  aus 
demselben  Grund  das  mit  der  rechten  Lunge  der  Fall  ist; 
denii  die  linke  Lunge  ist  weg^en  der  Grösse  des  Her- 
zens bei  den  Neugebornen  surikck;    um  öberdiess  zu 
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zeigen,  dass  man  Ar  dil^  h&ufigen  Affektionen  der  Lun- 
g^en  und  Leber  Neng^eboraer  keinen  andeiii  Grund  als 
Entzündung  suchen  dürfe,  ist  es  nothw endig  zu  erwei- 
sen, dass  auch  die  Erweichungen  keineswegs  durch  das 
Stagniren  des  Bhites  in  der  Agonie  hervorgebracht  wer- 
den können.  Denn  nach  reinen  Asphyxien  ohne  flnt- 
zündang  findet  man  sie  niemals  erweicht,  zerreiblieh 
und  breiartig  zerfliessend,  und  doch  dauert  dieser  Zu- 
stand oft  länger  als  die  Krankheiten  der  Nengebornen. 
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Bemerkungen   über   einige   Kinderkrankheiten. 

VoB  Dr.  F.  jAHi«,rHofmecücn«  in:  MeiniDgeB.  *) 


Bei  dem  g^rossen  Dunkel,  das  über  dem  krankhaften 
Lebeii  des  kindlichen  Organismus  liegt  und  immer  lie- 
gen wird,  und  welches  jeder  praktische  Arzt  so  unsäg- 
lich schmerzlich  empfindet,  wird  es,  denke  ich.  Man- 
chem nicht  unlieb  seyn,  wenn  ich  in  dem  Nachstehen- 
den eiaige  Kinderkrankheiten  schildere,  die  noch  we- 
niger bekannt  sind,  als  sie  verdienen.  Es  kann  niemand, 
der  meine  Darstellung  liest,  mehr  als  ich,  davon  über- 
zeugt seyn,  dass  dieselbe  manchfache  und  grosse  Män- 
gel und  Fehler  enthalten  mag,  eben  aber  des  Umstan- 
des  wegen,  dass  die  Kinderkrankheiten  In  so  tiefes 
Dunkel  gehüllt  sind ,  würden  mich  in  Hinsicht  dieser 
Gebrechen  billigdenkende  und  wohlwollende  Forscher . 
im  Andenken  an  Baglivi's  golden  es  Wort  entschuldigen; 
„Non  in  humani  profecto  ingenii  acumiiie  sita  est  ars 
praestantissima,  quam  diligens,  sacrax  et  accurata  na- 
turse  notatio  et  animadversio  peperit,  sed  potius  va- 
riis  cujuscunque  aetatis  doctorum  laboribus 
coacervata  sapientia  dicenda  est,  hominum- 


*)  Aus  dessen  Versuehen  für  die  praktische   Heilkunde.     Erstes 

Heft.    Eisenacb.   1835. 
Analekttn  VU.  8 
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que  miiltorjum  mens  in  unüiu  quasi  collecta!^' 
Drum  mit  Goft  in  medias  res! 

1. 

*   ^  Oiloniiiii  iufautnm. 

Unter  die  vielfaclien  Kranklieitsprocesse ,  zu  wel- 
chen das  Zahnen  der  Kinder  die  Anlage  begründet,  ge- 
bort auch  eine  eigentbiimlicbe  im  Zabnfleiseb)  den  Al- 
veolen und  wahrscheinlich  auch  im  Zahne'  selbst  spie- 
lende Entzündung,  die  ich,  zuerst  durch  Schönlein  auf 
sie^  aufmerksam  gemacht,  später  oft  beobachtet  und 
behandelt  und  nicht  selten  den  Tod  herbei  führen  ge- 
sehen habe«  Scuönlein  stellte  diese  Krankheit,  die 
^Achon  Stoll  einigermassen  gekannt  haben  mag,  unter, 
seine  Neurophlogosen ,  weil  sie,  wie  alle  in  £utwicke- 
lungszustanden  fussenden  pathischen  Prozesse,  z.  B. 
das  Kindbettfieber,  derttydrocephalus  acutus,  die  Gastro- 
malacie  der  Kinder,  der  Croup  u.  s.  w. ,  mit  grossen 
Bewegungen  und  Erschütterungen^  des  sensiblen  Lebens- 
kreises einhergeht;  meines  Bedünkens  aber  ist  dieser 
Umstand  nicht  geeignet,  um  auf  seinen  Grund  hin  sie 
von  den  Entzündungen  abzuscheiden  und  mit  anderen 
ähnlichen  Formen  in  einer  eigenen  Kranklieitssippe 
unterzubringen. 

Folgendermassen  gestaltet  sich,  und  verläuft  die 
Affektlon,  die  ich  mit  den  von  Billard  nach  den  Grund- 
sätzen der  undeutschen  physiologischen  Schule  beschrie- 
benen Entzündungen  der  Mundhölengebilde,  seiner  Gin- 
givitis u.  s.  w«,  nicht  zu  veri^^echseln  bitte. 

Beim  Eintreten  oder  im  Fortgange  der  Zahnent- 
wickelung stellt  sich  eine  grössere  oder  geringere  Zahl 
jener  Erscheinungen  ein,  welche  die  Schriftsteller  un- 
ter der  Rubrik  „Dentitio  anomala^^  beschreiben,  4te 
aber  auch  von  andere^  Krankheitsznstanden ,  als  von 
Irregularitäten  jenes  Entwickelnngeq^ooesses,  entstehen 
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koiinen;  Die  Kinder  werden  unruhig,  mürrisch,  theil- 
nahmlos,  empfindlich,  schreien  yiel  und  bekommen  Fie- 
ber, das  anfänglich'  den  Typus  iev  irregulären  Inter- 
mittens  einhält  und  mehr  in  den  Abend  -  und  Vormit. 
ternachtsstunden  eintritt,  später  jedqch  remittirend  wird 
und  endlich  den  anhaltenden  Typus  annimmt.  Dabei 
werden  die  Augen  roth  und  empfindlich  gegen  das 
Licht,  es  fliesst  Schleim  aus  der  Nase,  oder  dieselbe 
Ist,  wie  beim  sogenannten  Stockschnupfen,  verstopft, 
die  Kleinen  niesen  Tiel,  das  Gesicht  ist  bald  roth,  bald 
Ueicli,  bald  an  einer  Wange  geröthet  und  an  ^der  an- 
dern blass,  die  Karotiden  und  Sciiläfenarterien  klopfen 
lebhaft,  und  die  Stirn  und  d^r  behaarte  Theil  des  Ko^ 
pfes  sind  heiss  anziufiihlen.  Der  Speichel  wird  in  ver- 
mehrter Quantität  abgesondert  und  hat  eine  scharfe, 
gleichsam  äzende  Beschaffenheit,  so  dass'die  von  ihm 
fortwährend  befeuchteten  Theile  sich  röthen  und  Ex- 
koriationen  bekommen;  zuweilen  sind  auch  die  Spei- 
cheldrüsen angeschwollen.  Thejls  diese  Beschaffenheit 
des  Speichels,  theils  die  Mitleidenschaft  der  organi- 
schen Gebilde  mag  es  bedingen,  dass  in  der  Mund- 
höhle, auf  der  Zunge,  am  Gaumen,  an  der  einen  Fläche 
der  Wange  einzelne  Stellen  in  Entzündung  gerathen, 
wodorch  sich  aphthenähnliche  Bildungen/  der  soge- 
nannte Soor  und  ähnliche  Anomalien  erzeugen.  Auf 
demselben  Grunde  beruhen  wohl  die  übrigen  im  chy- 
lopo^tischen  Systeme  zu  bemerkenden  Störungen:  das 
häufige  Erbrechen,  die  übelriechende,  gehackten  Eiern 
oder  der  .  Hefe  ähnliche  Massen  oder  grasgrüne  Flüs- 
sigkeit und  nicht  selten  sogar  Blut  ausleerende  Durch- 
fälle, die  mit  Stuhl  verhaltung  wechseln,  das  Ange- 
spanntseyn,  die  Auftreibuqg,  die  Empfindlichkeit  des 
Unterleibs  und  dergl.  Auch  das  Harnsystem  leidet  ge- 
wöhnlich mit,  und  der  Urin  färbt  die  Leinwand  stark 
und  geht  spärlich,  unter  schmerzlichem  Winseln  ab, 
oder  ist  auf  kürzere  oder  längere  Zeat.  ganz  verhalten, 
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80  wie  auch  bei  männlichen  Kindern  häufif^  Sötileim 
aus  der  an  ihrer  Mündung  gerötheten  und  g^esehwol- 
lenen  Harnröhre  ausfliesst,  welches  Phänomen  g^ewöhn- 
lich'^Zabntripper^^  genannt  wird.  Untersucht  man  iin^ 
ter  diesen  Erscheinungen,  mit  welchen  sich  hänfig  noch 
der  sogenannte  Zahnausschlag  CStropbulus  W.)  ver- 
Irfndet,  die  MundhöMe  genauer,  so  findet  man  das  Zahn- 
fleisch sehr  empfindlich,  so  dass  die  Kinder,  die  sonst 
gerne  dasselbe  sich  befiihlen  lassen  nnd  selbst  befüh- 
len, so  wie  auch  an  harten  Dingen  kauen,  bei  der  lel^ 
Besten  Berührung  vor  Schmerzen  aulTahren  und  sich 
der  näheren  Untersuchung  des  Mundes  auf  alle  .Weise 
zu  entziehen  suchen.  Zugleich  zeigt  das  Zahnfleisch 
stark  vormehrte  Temperatur  und  an  einzelnen  Stellen 
Bläschen,  an  anderen  aber  über  den  sich  entwickeln- 
den Zähnen  harte  Knoten,  die  hochroth,  mitunter  ganz 
tiefblau,  au  der  Spitze  aber  weiss  und  im  schlimmsten 
("alle  aschgrau  erscheinen,  und  unter  denen  man  ge- 
wöhnlich die  Kronen  der  Zähne  fühlt.  .Nicht  selten 
findet  man  auch,  wenn  nähere  Untersuchung  möglich 
ist,  an  schon  durchgebrochenen  Zähnen,  die  mehrere 
Spitzen  haben,  noch  fetzige  Reste  der  Keimbläschen 
der  Zähne  und  in  dem  ausfliessenden  Speichel  kleine 
Stücke  des  Zahnknorpels,  der  unter  diesen  Verhältnis- 
sen  nicht,  wie  im  normalen  Zustande,  unmerklich  re- 
sorbirt  zu  wetf'den  scheint. 

Unter  günstigen  Umständen  .geht  die  Krankheit 
nun  in  Genesung,  über,  nachdem  sie  einige  Tage  oder 
Wochen  gewährt  hat.  Bei  diesem  Ausgange  vermin- 
dern nnd  verlieren  sich  die  geschilderten  Zufälle,  wäh- 
rend zugleich  die  früher  spröde,  trockene,  brehnend- 
heisse  Haut  duftigen  Schweiss  ergiesst,  der  Urin  reich- 
lich abgellt  und  langer,  tiefer  Schlaf  eintritt.  Im  un- 
günstigen Falle  dagegen  stellen  sich  Zufalle  ein,  die 
tiefe  Störung  der  sensiblen  Lebenssphäre  beurkunden, 
Krämpfe    der    Gliedmassen  >,    Hautkrampf   (Claras), 
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Eelampsie,  Trismus,  Sqpor,  und  neben  diesen  Znfalten 
treten  die  Symptome  des  typhösen  Fiebera  in  die  Seene, 
trockene,  zersprungene,  schmutzige  Lippen,  duire, 
fleischrothe  Zunge,  Entstellung  ufid  Verfall  des  Ge- 
sichts, Calor  mordax.,  Aphthen,  weisser  Friesel,  para- 
lytische Diarrhöe,  stertorose  Respiration  u.  s.  w.  Un- 
ter solchen  Erscheinungen  sterben  dann  die  Kinder  dahin. 

In  den  Leichnamen  findet  man  gewöhVich'  Blut- 
überfullung  und  leichten  Wasserguss  im  Gehirn  (Hy- 
drocephalus  acutus),  gangränöse  Entzündung  im  Magen 
und  in  den  Gedärmen  (Gastromalacie),  immer  aber  hef- 
tige Entzündung  des  Zalinfleisches  und  der  Zahnhöhlen 
selbst,  so  dass  namentlich  auch  der  Kieferknochen  an 
seinem  Alveolarrand  gewöhnlich  so' dunkelblau  aussieht, 
als  wäre  er. mit  Berliner  Blau  gefärbt.  Gewiss  wer- 
den auch  Anatomen  von  Profession  Veränderungen  an 
den  Zaimkeimen  und  Zähnen  selbst  bemerken. 

Es  ist  schon  aus  der  gegebenen  Schilderung  zu 
ersehen ,~  dass  die  fragliche  Krankheit  sich  häufig  mit 
anderen,  namentlich  mit  dem  Blutschlagflusse,  der  hitzl- 
,.gen  Hirnhöhlenwassersueht,  der  in  Entziindung  des  ver- 
längerten Marks  und  des  Rückenmarks  beruhenden  Form 
des  Tnsmus  der  Kinder,  der  oft  in  gallertartige  Er- 
weichung endenden  Entzündung  des  Magens  und  den 
verschiedenen  Formen  der  Gedärmentzündung  (F.  me- 
saraica  Infant,  nach  Wendt>  verbinden,  so  wie  auch 
in  dieselben  übergehen  kamt;  besonders  aber  verdient 
hervorgehoben  zu  werden ,  dass  sie  liach  Scrönlein's 
Aussagen  häufig  sich  gleichsam  auflösst  in  Rhachitis, 
mit  der  sie  nach  der  Ansicht  des  zuletzt  genannten 
grossen  Arztes  überhaupt  gewissermaassen  in  Gegen- 
satz steht  C^^Zahnen  durch  die  Glieder"). 

Wa^  die  Entstehung  des  Uebels  betrifft,  so  ist  die 
Anlage  zu  ihm,  wie  schon  bemerkt,  in  der  ersten  Den- 
tition bedingt,  welche  Entwickelung,  wie  es  für  den 
physiologischen,  denkenden  Arzt  keiner  näheren  Erör- 
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teriing^  bedarf,  so  w^iij^  etwas  Krankfaaftes  ist^  ab  jede 
andere  Metamorphose  des  Organismus,  wenn  gleich  sie, 
wie  alle  anderen  Entwickelungen,  denselben  krankheits- 
fSbiger  nnd  zu  besonderen,  eigenthüralich  geartetem 
Krankheiten  geneigt  madit.  So  wenig,  ab  dies«  Ver- 
bältniss,  bedarf  die  alte  fabehe  Lehre,  dass  die  Zähne 
das  Zahnfleisch  mechanisch  dnrchbi'ächeii  und  hiermit 
quetschen»  und  verletzen,  einer  näheren  Würdigung,  in* 
defh  ein  Arzt,  der  sich  zu  dieser  Zeit  tioch  mit  solchm 
Lehren  trägt,  kein  Arzt  zu  nennen  ist*  Als  f4)S9lnt- 
oder  relativ  äussere  Ursachen  seheiuen  ungünstige  Wit- 
terung, schlechte  Kost,  ungeeignete  Bekleidung,  ün- 
reinüchkeit,  verdorbene  Luft,  Stuhlverhaltung,  Mage»- 
Säure,  Würmer  und  ähnliche  Umstände,  angeschuldigt 
werden  zu  müssen,  wonach  dann  die  Krankheit  nach 
der  Logik  der  Schule  bald  als  idie{>athisebe ,  bald  ab 
sekundäre  zu  betraehteii  ist. 

Verwechselt  kann  das  Leiden  werden  mit  Aphthen, 
dem  Soor  (Stomatitis  exsudativa),  Hydrocephalus  acu- 
tus, Gastritis  infantum,  den  akuten  Exanthemen  Im 
Ernptionsstadium ,  der  Stomaeace  in  ihrem  Beginn, 
dem  Trismus  und  anderen  Krampfformen  der  Kinder 
U.S.  w.;  eine  sorgfaltige  Untersuchung  des  Zahnfleisches 
jedoch  und  die  genaue  Würdigung  des  ganzen  Ent; 
wickelungsganges  der  vorliegenden  Krankheit  wird  dem 
Arzte,  'der  sich  nicht  auf  den  praktischen  Takt  verlässt 
mkd  nicht  dem  Schlendrian  huldigt,  in  den  meisten  Fäl- 
len hinreichendes  Licht  gewähren ,  wenn  gleich  auch 
Fälle  vorkommen,  in  welchen  man  mit  Hippokrates  aus- 
rufen muss:  „medicus  non  cognovit  mprbum  —  puella 
aiortua  est!" 

Die  Prognose  richtet  sich  nach  der  gei'ingeren  oder 
grösseren  Intensität  und  Extensität  der  Krankheit,  ih- 
ren Stadien,  den  Komplikationen,  dem  Alter  und  der 
§>^anzen  Koustftution  der  Kranken  und  der  Gunst  oder 
Ungunst  der  äusseren   Verhältnisse.      Ist  das  Nerven- 
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lebeit  tief  ergrüfea  und  typhöses  Fieber  vmrbandeii)  so 
sterben  die  Kinder  gewöhnlich. 

Die  hauptsächlichsten  Hülfen  gegen  die  OdontitiB 
der  Kinder  «bestehen  in  örtlichen  Blntentleeningen. 
Kalomel  liann  man ,  weil  gewöhnlich  schon  Diarrhöe 
vorhanden  ist,  nur  selten  geben >  so  wie  auch  Einrei*» 
bttttgen  mit  QnecKßttbersalbe  wegen  der  ohnedies  ge* 
wohnlich  profusen  Speichelabsonderung  nur  selten  an- 
wendbar sind.  Mehr  scheint  sich  durch  die  Bleiprapn- 
>-ate,  namentlich  das  kohlensaure  Blei,  ausrichten  zu 
lassen.  Die  Schwefelleber ,  ein  sonst  bei  Entaiindui^ 
gen  der  Kinder  sehr  hulfreiches  Mittel,  habe  ich  we- 
gen der  häufigen  Komplikationen  mit  entzündlichen  Zu-- 
ständen  des  chylopoetischen  Systems  nie  In  Gebrauch. 
ziehen  können.  Von  der  Besorgung  der  Komplikationen 
und  der  etwa  vorhandenen,  als  äussere  Ursachen  wirken- 
den Krankheltszustände  und  der  übrigen  ursachlichen  Ver* 
hältnisse  braucht  nicht  besonders  gehandelt  zu  werden*). 

2, 

Erweiterumg  de$  Ma$idarm$  ifiroctmeHry9im}  der 
Kinder  •, 

Der  um   die  Medicin  so   hoch  verdiente,    freilich 
durch   seine    Hinneigung   zur  Homöopathie   neuerdings 

*)  Ks  ist  dne  beinniite)  besoiider^  von  AüTBiVRiBTit  schSa  her- 
Tor^hobeiie  Tbatsache,  doss  stcb  die  meisten  Kinderkrank- 
beiten  im  bobeo  Alter  wiederbolen.  So^kann  sich  auch  dt» 
hier  geschilderte  Uebel  d|inn  im  Greisenleben  wiederholen, 
wenn  in  dem  letzteren,  wie  es  in  seltenen  Fallen  {geschieht) 
zufolge  einer  partiellen  Verjnngnng  des  Organismus,  oder 
vielmehr  zufolge  eines  Conanren  hierzu,  sieh  noeb^neue  ZÜme 
bilden.  Ich  habe  vor  einigen  Jahren,  in  Honiv's  Archiv,  wenn 
ich  nicht  irre ,  einen  seltenen  ](^rankhfitafaU  beschrieben ,  in  * 
welchem  sich  bei  einem  Greise  unter  heftiger  Entzündung 
des  Zahnfleisches,  starkem  Speichelfluss ,  bedeutendem  Fieber 
und  beunruhigenden  NervcnsttfWien  ein  neuer  Backiahn 
~  entwickelte. 
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etwas  verrufene  Kopp  hat  vor  einigep  Zeit  darauf  a«f- 
merksam  gemacht,  dass  die  so  häufig  vorkommea^e 
hahltueUe  Haitleibigkeit  der  kleinen  Kinder  lAdttt  sel- 
ten darin  beruhe,  dass  der  Mastdarm  «her  «einend  Sdiliess- 
ntuskei  erweitei*t  Ist  und  nun  durch  die  sich  In  d^ 
erweiterten  Hohle  dieses  Darms  ansammelnden  Kefli- 
massen  die  .  Ausdehnung  und  Erachlaifiang  desselben 
zunimmt.  Der  genannte  Forscher  beobaehtete  ein  vlev- 
jähriges  Kind  mit  einer  solchen  Erweiterung  des  Mast- 
darms, dass  In  demselben  2  Klystiere,  jedes  von  V« 
Schoppen  Fliissigkeit,  Raum  fanden.  Die  Masse  der 
Exkremente,  lehrt  er,  wird  durch  den  längeren  Aufeüt^ 
halt  an  der  erweiterten  Stelle  fester,  und  die  Auslee^ 
rnngen  finden  nur  unter  grossen  Anstreng^gen  und 
Sehmerzen  statt.  *) 

Ich  kann  diese  ^Beobachtungen  aus  meiner  Erfah«* 
rung  bestätigen ,  Indem  ich  erst  neuerdings  wieder  in 
drei  sprechenden  Fällen  die  fragliche  Erweiterung  in 
ausserordentlich  hohem  Grade  beobachtet  habe.  Die 
drei  Kinder,  auf  welche  sich  meine  Beobachtungen  be- 
ziehen, waren  von  skrofulösem  Habitus,  aus  vornefamea 
Familien  und  von  Ammen  genährt ;  zwei  von  ihnen 
standen  zwischen  dem  zweiten  und  dritten,,  eines  im 
vierten  Jahre.  Bei  allen  dreien  gingen  die  Ausliserun- 
gen  so  schwierig  von  statten,  dass  immer  Blut  ^^  den 
Exkrementen  klebte:  bei  allen  dreien  waren  die  Exkre. 
mente  so  weiss  wie  Kalk,  fest  wie  Stein,  in  kugelrunde 
Massen  von  der  Grosse  der  Taubeneier  geformt  und 
fortwährend  von  etwas  Schleim  überzogen ;  bei  allen 
dreien  war  die  Verdauung  weiter  nicht  gestört  Die 
Diagnose  wurde  durch  die  Einspritzungen  selbst  ge- 
>sichert. 

Da  ich  auf  die  von  Kopp  empfohlenen  Mittel  (Eichel- 


♦)  Kopp's   Denkwürdigkeiten  in  der  ärztlichen   Praxis.     Erster 
Band.    Frankf.  a.  M.  1830.  S.  345. 
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kaif^e,  Pulver  Von  Schwefelmilch ,  Alaun  und  Milch- 
2«ieker,  Klystiere  von  Ratanhiaabsud)  keine  Besserung 
erfolfpen  sah,  und  durch  die  Farbe  der  Exkremente  und 
überhaupt  durch  die  deutlich  {Stattfindende  Torpidität  der 
Darmbewegungen  auf  die  Idee  geleitet  wurde,  dass  den 
Abnormitäten  eine  Störung  in  der  Gallensekretion  zu 
Orunde  liegen  möge,  so  gab  ich 'zuerst  leiclite  Mittel- 
safze^,  ^namentlich  Liquor  kali  acetici ,  mit  bitterliehen 
Extrakten  und  Rhabarber,  später  Aloe  (nach  Dunglison's 
Vorschrift,  ♦)  o1S)woliMn  geringerer  Gabe),  und  weiter- 
hin da^  versttsste Quecksilber  (wegen  der  grünen  Stuhle, 
dUe  es  so  sicher  heiiieifuhrt);  Alles  ohne  Erfolg,  wie- 
wtühl  Müeh  die  Diät  sorgfältig  regulirt  wurde.  Alle 
Arei  Fälle  wurden  nach  langem  Operiren  zuletzt  durch 
Klystiere  nach  KäMPp's  Weise,  die  immer  kubier,  ob- 
wohl nie  ganz  kalt,  gegeben  und  denen  manchmal  ei- 
nige Tropfen  AloStinktur  beigesetzt  wurden,  dauernd 
und  vollständig  geheilt. 

Ich  glaube  übrigens,  dass  die  fragliche  Erweite- 
rung selbst  gewöhnlich  ein  sekundärer  Zustand  und 
Torpor  der  Darmbewegung,  der  manchfache  Grundbe- 
dfngungen  habeA  kann,  die  nächste  Ursache  der  Ab- 
normität sey.  Dass  die  letztere  auch  schon  beim  Fötus 
vorkomme,  bezeugt  Jörg,  indem  er  versichert^  dass  er 
nur  bei  wenigen  während  und  sogleich  nach  der  Geburt 
verstorbenen  Kindern  die  dicken  Gedärme  frei  von 
Erweiterungen  und  Verengerungen  gefunden  habe  **). 

3. 

Jhfite  Slrofeln  der  Kinder* 
Unter   dieser  Bezeichnung  beschrieb  der  mir  un- 
vei'gessliche   Schönlein   eine   eigentbumliche  Krankheit 


*)  R.  Syrup.    sacchar.  Unc.  j.  Aloes  draclim.  j.,M. 
**)  Handbuch  zuiii  Erkennen   und  Heilen   der   Kinderkrankheiten. 
B.  1.  S.,  33 
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Aef  Kfiider,  über  die  ich  ausserdem  weni^  g:elea«i 
habe,  so  oft  sie  mir  aucli  im  Leben  vorgekommen  Ist, 
attf  die  sich  aber  Manches  anwenden  lässig  w«b  die 
englischen  Aerzle^  Dendy,  Marsh.  Hjxl,  Lswins  n«  A^ 
in  ihrer  Weise  von  dem  remittirenden  F{«b€r 
der  Kinder  gesagt  haben.  Es  verdleirt  die  Krank- 
heit um  so  mehr  eine  sorgfältige  Würdigung,  als  sie 
einerseits  gerade  die  hoffnungsvollsten  Kinder  l>^iih 
und  desshalb  ein  arger  !Peiud  der  menschlichen  Gesell* 
Schaft  ist,  andererseits  aber,  weil  die  Aerzte  sie  nielrt 
kennen,  gewöhnlich  gemisshandelt  wird  und  darum  mel^ 
siCQS  in  Tod  endet.  Die  nachstehende  Beschretbuni^ 
ist  jedenfalls  in  hohem  Grade  lucken-  und  mang^kaft, 
weil  sie  sich  nur  auf  Schönlein's  Angaben  und  meine 
eigenen  Beobachtungen  stntztj  während  doch  jede  gute 
Kraukheitsbeschreibung  ein  Werk  ist,  ^as  durch  das 
fortgesetzte  fleissige  Bestreben  vieler  Arbeiter  gewon- 
nen wird.  — 

Die  Kranken,  welche  von  akuten  Skrofeln  befal- 
len werden,  stehen  in  der  Zeit  der  zweiten  Dentition, 
sind  7[  bis  11  Jahre  alt.  Sie  zeigen  den  irrltabtai 
Skrofethabitus,  so  dass  blendendweisser  Teint  mit  sehr 
schöner  Wangenröthung,  sprechende,  schon  im  riertm, 
fünften  Jahre  sehr  markirte  Gesichtszüge,  lange,  seidepie 
Wimpern,  blonde,  zarte,  lange -Haare,  schone,  geistvolle 
Augen,  graciler,  aber  sehr  ausgeprägter  Korperbau, 
grosse  Geistesanlagen,  viel  Mutterwitz,  Lebhaftigkeit, 
grosse  Lernbegierde  u.  s.  w.,  vorhanden  sind.  Erkäl- 
tung, Durchnässung  u,  s.  w.  scheinen  die  vornehmsten 
äusseren  Schädlichkeiten  zu  seyn,  daher  sich  auch  die 
Krankheit  besonders  im  Frühjahr  findet ,  wenn  der 
Schnee  schmilzt,  die  Gebirge  frei  und  die  Flüsse  gross 
werden,  die  Atmosphäre  viel  freies  Wasser  enthält  u.  s.w. 
Die  Scene  beginnt  mit  Frösteln,  dem  Hitze  folgt.  Der 
Puls  ist  hierbei  gereizt,  schnell,  doch  weich,  nicht  hart, 
zuweilen  fast  aussetzend^   die  Zunge  trockcQ,   das  Ge- 

Digitiz'edby  Google 


,__  123  , 

^süßbt  rotli,  dm*  Durst  stark.  DiesB  Fieber  erbebt  sick 
Abends,  währt  die  Naeht  hindurch  und  remfttirt  des 
Morgens,  iudem  im  Harn  sieb  leidites  Sediment  -  und 
auf  der  Haut~  duftiger  Schweiss  zeigt  Manchmal 
kommen  sogar  Inlermisalonen ,  die  wohl  einige  Tage 
lang-  dauern.  So  geht  es  Woclien  lang  fort»  und  die 
Kinder- magern  ab,  werden  au  das  Bett  gefesselt  und 
seheuen  •  Bew^ungen«  Meist  wird  jetzt  der  Zustand 
fiir  Schwäehe.  gehalten  und  zur  Unzeit  gegebene  Reiz^, 
und  Stärkungsmittel^  so^  wie  kräftige  Kost  fuhren  V^^ 
sehleimuttg  und  4kble  Ausgänge  herbei*  So "  werden, 
nachdem  die  Krankheiit  einige  Wochen  gedauert  hat, 
die  hsmeren  Orgaue  befollen,  und  hiet*bei  ist  ein  dop» 
f^tev  Zug  der  krankhafte^  Reizung  bemerkbar*  Ent- 
weder nämlich  wird  zuerst  der.  Bauch  befallen  und  erst 
später  die  Brust,  oder  es  verhält  sich  umgekehrt;  nie- 
mals aber  erkranken  beide  Höhlen  gleichzeitig.  Wird 
zuerst  der  Unterleib  angegriffen,  so  kommen  kolikartige 
Schmerzei^  periodisches  Leibw^ehe,  etwas  Aufgetrieben- 
heit  des  Leibes,  Schmerz  desselben  bei  Beruhrang, 
cbylose,  milcbäbnliche  Durchfalle,  die  mit  Stuhlrerhal- 
tuitg  wechseln  und  denen  nicht  selten  etwas  Blut  oder 
eine  den  gehackten  Eiern  ähnliche  Masse  beigemischt 
ist.  Vom  Unterleib  aus  pflanzt  sich  dann,  wenn  der- 
selbe zuerst  befallen  wurde,  das  Leiden  zur  Brust  fort, 
und  flüchtige,  stechende  Schmerzen,  Beschwerden  beim 
Einathmen,  Vermehrung  des  Schmerzes  bei  deinselben, 
trockner,  w^enig  Trs^chealschleim  und  mitunter  hellrothes 
Blut  herausbringender  Husten,  Gefühl  von  Engeseyn 
der  Brust,  Sticken  und  ähnlichen  Erscheinungen  sind 
zugegen.  Das  Fieber  ist  permanent  geworden  und  re- 
mittirt  nur  des  Morgens  ein  Weniges. 

-Geht  die  Krankheit  in  Genesung  über,  was  bei 
zweckmässiger.  Behandlung  gegen  den  28.  bis  32.  Tag 
4&iu  geschieht ,.  so  komnfen  starke  Krisen  durch  die 
Haut  und  die  Nieiien,  und  gewohnlich  schwellen  dabei 
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die  Hals-  «nd  AclueMriiflaB  u,  die  in  diesem  Zustand 
grosse  Neigung^  2a  EntSttsduBg^  und  Vereitenmi;  zei- 
gen. Es  kommt  aucli'  vor,  dmss  die  Kranklieit  zwar 
sieii  bricht,  aber  dabei  in  andere  Formen  der  Skrofels 
sich  umbildet  Der  Tod  erfolgt  entweder  rascli,  in  den 
ersten  Tagen ,  oder  langsam  ^  nach  einigen  Woche«, 
und  zwischen  ihm  und  der  Krankheit  ist  akuter  Hy- 
drops das  vermittelnde  Glied.  Bei  diesem  Aufgange 
schwillt  der  Bauch  und  die  Fusse,  und  die  Zeichen 
des  akuten  Hydrothorax  stellen  sich  ein. 

In  den  Leichen  finden  sich  die  in  der  Baudi-  und 
Brusthöhle  gelagerten  Drüsen,  namentlich  die  mesarai- 
•chen  und  die  Broncbialdriisen,  vergrSssert,  angeschwol- 
len, in  speck-  und  faserknbrpelartige  Massen  verwan- 
delt, theilweise  mit  einer  kftseartigen  Materie  erfüllt, 
theilweise  durch  Verschwarung  gestört;  nicht  selten 
Leber,  Milz,  Nieren  verstopft,  verhärtet,  vergrössert 
oder  verkleinert,  die  Lungen  von  sogenannter  akuter 
TuberkelUlldung  ergfriffen  und  theilweise  durch  Ver- 
schwarung zerstört,  der  Darm  angestopft  mit  Koth- 
klumpen,  Würmern  und  Schleim,  die  Schleimdrüsen 
des  Darms  exulcerirt  und  melanotlsche  Produktionen' 
'in  ien  degenerirten  Drüsen,  besonders  denen  der  Bron- 
chien, daneben  aber  die  Produkte  des  hydropiseben 
Krankheitsprocesses« 

Die  Prognose  ist,  wie  schon  angedeutet,  schlimm. 
Je  früher  die  Krankheit  erkannt  und  richtig  behandelt 
wird,  je  weniger  die  Brust  leidet,  je  weniger  Diar- 
rhoen eintreten,  je  mehr  Zug  nach  aussen  da  ist  und 
die  äusseren  Lymplidrüsen  anschwellen,  je  deutlicher 
die  Intermiasionen  der  Krankheit  sind,  je  geringer  die 
Abmagerung  ersclieint,  desto  besser  ist  die  Voirbersage, 
die  dagegen  bei  eintretendem  Hydrops  mit  Sicherheit 
auf  Tod  zu  stellen  seyn  dürfte. 

Hinsichtlich  der  Therapeutik  braucht  blos  bemerkt 
zu  werden,  dass  Abhaltung  aller  Reize  und  Anwendung 
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der .  gelind  antiphlagistischen  und  ungleich  der  ablei- 
tenden Metliode  im  ersten  Stadium  der  Kranklieit  znr 
Rettung  der  Kranken  nielit  selten  zu  fuliren  pflegt, 
und  dass  man  sith  dann,  vrenn  Bauch  und  Brust  befel- 
len  sind,  Mos  von  der  Anwendung  der  stärkeren  anti- 
phlogistischen, sedativen  und  ableitenden  Mittel  einiges 
Heil  versprechen  kann;  Gelingt  es,  die  Krankheit  zu 
einem  günstigen  Ausgange  zu  bringen,  so  müssen  auch 
in  der  Rekonvalescenz  die  tonisehen  Arzneien  ängstlich 
vermieden  und  die  Kinder  noch  bis  über  die  äFugend- 
jahre  hinaus  auf  das  Sorgsamste  behütet  und  bewacht 
werden. 


I»ivi$aiceptioH  der  .Gedarwit  bei  Kindern. 

Häufiger,  als  man  nach  den  Schriften  über  Kinder- 
krankheiten  vermuthen  sollte,  kommen  bei  den  Kindern 
nach  Ausweis  der  Leichenöffnungen  Intussusceptionen 
des  Darms  —  Enterostenosis  volvulus  nach  Schonleim's 
Terminologie  —  vor  *) ,  indem  ein  Stück  Darm  in  den 
Darm  eingeschoben  und  eingestülpt  ist  und  entweder, 
wie  gewöhnlich,  das  untere  Stück  die  Scheide  d§s  obe- 
i'en,  oder,  was  schlimmer  zu  seyn  scheint,  das  obere 
die  Scheide  des  unteren  bildet.  Von  Basedow,  **) 
HüMPAGK,  ***)    WiESKNTHAL  f)  u.  A.   sind  in   neuester 


'^)  IMe  Häufigkeit  Y<m  lonissnaeeptianen  bei  Kindern  ist  selUm 
lanf!^  beobachtet  worden;  schon  Savvages'  bat  darauf  auf- 
merksam gemacht.  In  neuerer  Zeit  haben  besonders  Louis  und 
Billard  derselben  erwähnt.  Lbb  und  Ruef  weisen  auf  ihr 
hanfiges  Vorkommen  im"^  Hydrocephalus  acutus  hin.  Nicht 
unfrahrseheinlich  äst  es,  dass  sich  die  Invagiiuition  nicht  «el« 
tco  erst  in  Avticulo  mortis  bildet.  D.  11^ 

♦*)  Siebold's  Journal  VII.  S.  513. 
♦♦•)  Lond.  med.  and.  physic.  Joum.  1828.  Jun. 

+)  The  med.  recorder,  by  Colhonk.  IfiTa?.  April. 
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Zelt  Beobacfaton^n  über  die  fragliche  Abnormität  be- 
kannt gemacht  worden,  und  Vollmek  n.  A.  haben  zn 
den  in  meinem  Buche  üb'er  die  Natnrhellkr^t  zusam- 
mengestellten Erfahrungen,  nach  welchen  in  einzelnen 
Fftllen  durch  wunderbares  Wirken  der  Natur  das  ein- 
geschobene Darmstück  in  Folge  eingetretenen  Brandes 
.  losgestossen  und  durch  den  After  ausgeleert,  die  Kon- 
tinuität des  Darms  aber  erhalten  und  das  Leben  geret- 
tet wurde,  neue  gleichartige  hinzugefügt.  Die  Symp- 
tomatologie, Aetiologie,  Diagnostik  und  Therapie  die- 
ser Zustände  liegt  noch  ^nzlich  im  Dunkel  und  wird, 
wenn  ich  nicht  irre,  noch  lange  so  liegen,  daher  ich 
Entschuldigung  zu  finden  holFe,  wenn  ich  in  dem  Nach- 
iftehenden  dieselben  zur  Sprache  bringe  und  den  Ver- 
such mache,  zu  ihrer  Erörterung  ein  Schärflein  beizu- 
tragen. 

Nach  Schönlein  soll  sieh  die  Einstülpung  der  Ge- 
därme dadurch  verrathen,  dass  eine  Zeit  lang  leichte 
kolikartige  Beschwerden  im  Bauche  stattfinden,  dabei 
starke  Entwickelung  von  Gasen  eintritt,,  die  jedoch 
mehr  durch  den  Mund,  als  den  After  ausgeleeii;  wer- 
den und  nun  rasch  völlige  Verhaltung  des  Stuhls  folgt, 
wobei  sich  der  Mastdarmschliessmuskel  krampfig  zu- 
sammenzieht, die  Magencontenta,  Schleim,  Galle  und 
Darmkoth  ausgebrochen  werden  und  die  Zufälle  der 
Enteritis  und  Peritonitis  sich  einstellen.  -Die  Diagnose 
dea  Zustandes  soll  dann  weiter  begründen  sein  äus- 
serst rascher  und  schneller  Anfang  und  Entwickelungs- 
gang,  der  Umstand,  dass  an  keiner  Stelle  des  Unter- 
leibs sich  Härte  und  Geschwulst  findet,  und  die  be- 
sonders bei  Injektionen  in  den  Mastdarm  deutlich  zu 
erkennenden  krampfigei  Zusammenschnürangen  des 
Sphincter  ani.  In  Hinsicht  dieser  Charakteristik  habe 
ich  zu  erinnern,  dass  sie  mir  nach  meinen  Beobächturt- 
gen  nicht  genfigend  erscheint,  indem  die  vorhergehen- 
den kolikartigen  Beschwerden  und  G^entwickelung  sich 


Digitized 


by  Google 


127 

bdianntlich  b^i  so  vielen  Untei4eibskranklielten  findfen, 
wie  von  Meissne^r^  so  auch  von  mir  In  mehreren  Fallen 
Mangel  der  Stuhlverstopfung,  sc^r  bis  zum  Eintritt 
des  Todes^  beobachtet  wurde*),  was  sieb,  da  nach  Stein- 
heim's  u.a.  trefflichen  Naefaweisungen  der  untere Their 
des  Darms,  auch  ohne  .das»  die  Residuen  der  Ver- 
dauung üher  ihn  hinabrncken,  reichlich  fäkale  Mateile 
absondeiit,  leicht  erklärt,  krampfige  Zusammenziehun- 
gen  des  MastdaraysseliUessmuskels  bei  allen  mögliebeu 
Formen  abdominaler  Krankheit,  namentlich  auch  bei 
Blähungsbeschwerden  (Pneumatosis  abdominalif)  und 
Wurmkrankfaeit,  sehr  häufig  vorkommen,  bei  einigen 
Kranken  von  mir  eine  harte  Gesehwulst,  die  der  ^n* 
gestiilpten  DarmsieUe  entsprach,  bei  der  Äusseren  Un* 
tersuchung  des  Unterleibs  bemerkt  werden  konnte,  **) 

*)  Auch'n^lEYFELDBR  hat  einen  Fall  von  lutussusception  beobach- 
tet, wo  wahrend  der  Krankheit  noch  mehrmalige  Oeffnung 
eintrat:  auch  macht  er  auf  die  Thataacbe  anfmerk- 
sara,  dass  bedentende  Invaginationen  nicht  seHea  ii^  Cholerap 
leicbea  gefunden  wurden.  £r  meint,  in  der  Regel  werde  die 
Invagination  von  Mangel  an  Stuhlausleerungen  begleitet  «ein» 
aber  dieses  Symptom  könne  'auch  fehlen,  nämlich  dann,  wenu 
zwischen  der  invaginirten  Stelle  und  dem  After  Darmkoth 
sich  befand ,  der  durch  die  Klyatiere  aufgelöst  abgeb«,  ohne 
Erleichterung  zu  verschaffen  (Cf.ARva  und  RADiua,  Beiträge 
Kur  praktischen  Heilkunde.  Erster  Band.  S.  151  u.  f.) 

D.   H. 

**)  Unter  den  drei  von  Hkyfelper  (a.  a.  O.)  mitgetheilten  Krank- 
heitsfallen betrifft  der  erste  ein  Kind,  bei  dem  der  Unterleib 
in  einem  fast  natfirlicben  Znstande  sieh  befand,  wahrend  in 
den  zwei  andern  ein  aiebenzehnjahriges  uQd  ein  ffittfund* 
zwanzigjähriges  Individuum  betreffenden  Fällen  der  Ünterlei|^ 
an  der  Stelle  des  invaginirten  Darmstückis  schmerzhaft  und 
wurstai'tig  aufgetrieben  war.  Hierauf  und  ^  auf  Biulard's 
Beobachtungen  sich  stiltzend ,  behauptet  er,  dass  die  Invag-i- 
natio.iutestinorum  bei  ganz  kleinen  Kindern  sich  anders  aus- 

^  spreche  als  bei  Erwaclisenen ;  wenigstens  glaubt  er  nichts 
dass  die  wurstartige'  Auftreibuug  eines  Darmstücks  auf  der 
einen  Seite  und  das  Eingesunkensein  der  andern  Abdominal- 
hälfle  jemals  bei  Kindern  beobachtet  worden  sei.        B.  H. 
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nnd^auch  die  ubrigeii  ZufiUle,  somit  das  ganze  Krarik- 
heltsMld,  wi€  es  aufgestellt  worden  ist,  nichts  Chan^^ 
t^ristisches  darbieten.  Auf  4en  Grund  der  ScuftinjUN*- 
sehen  Beschreibung  lässt  sich  also,  wam^ch  nicht 
irre  9  die  Darmlntussuscqptiou  von  anderen  Unterleih»* 
iiränkheiten  nicht  unterscheiden,  und  um  so  wenigem 
ist  nadi  meiner  Ansicht  eine  solche  Unt^racheidnag 
möglich,  wenn  das  Vebel,  wie  so  häufig  der  Fall  i^ 
als  morbus  deuteropathicus,  als  Folgekim^Jieit  ^ner 
anderweitigen,  mit  stürmischen  Symptomen  einherge- 
henden,  Unterleibskrankheit  vorkommt,  und  wenn  sldb, 
wie  nicht  unwahrscheinlich,  Jöso's  A«gahen  bestätigen 
sollten,,  dass  sich  bei  Kindern  nocfahäiil^r,  als  bei 
Erwachi^renen,  Verdickungen  der  Darmwände  und  durch 
sie  bedingte  Verengerungen  den  Bai^mkanals  zu  bilden 
pflegen. 

Nach  meinen  Beobachtungen  lässt  sich  dann  auf 
eine  durch  Inva^ni^ion  bedingte  grössere  o^r  gerin- 
gere Unwegsamkeit  des  Darmschiaudies  schliessen, 
wenn  unter  heftigen,  allaimirenden,  tiefe  Störungen  des 
chylopoetischen  Systemes  und  grosse  Lebensgefahr  ver- 
kündenden allgemeinen  Krankheitszufallen  sich  durch 
das  Gefühl  erkennen  lässt,  dass  die  Gedärme  von  oben 
herein  bis  zu  einer  bestimmten  Stelle  iiberfullt  sind, 
so  dass  sie  sich  als  wurstähnliche  Körper  anfühlen, 
wenn  ferner,  besonders  einige  Zeit  nach  der  Einfüh- 
rung neuer,  äusserer  StoiTe  in  die  überfällte  Darm- 
strecke,  stürmisches  Erbrechmi  eiuMtt  und  ndben  reich- 
lichem Gas  nicht  allein  der  Mageninhalt  und  Galle  und 
Schleim,  sondern  wirkliche  Chylusmassen  und  Fäkäl- 
materie  durch  den  Mund  ausgestossen  werden,  und  wenn 
zugleich  die  untere  Darmpartie  unter  heftiger  krampf-* 
häfter  Reaktion  Massen  auswirft,  die  sich  nicht  als 
Reste  der  Nahrungsmittel  und  Gallenmaterie ,  sondern 
als  die  eigenthfimliche  Absonderung  der  untersten  Darm- 
strecke selbst  dadurch  charakterisiren,  dass  sie  aus  ei- 
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nein  gelUichkräMlkliea,  sieht  t{e%efiirhtM,  wicht  wie 
Kotb,  sondern  mebr  wie  FuMaefaweli  riedteBdett,  dim* 
neu  8<^leinie  bestellen  und  jedesmal  gewolinllcli  i^ 
sebr  gerin^r  Quantität,  tbeelöffelvoll ,  oder  höchstens 
esslöffelyoll,  abgehen.  Von  scirrhoser  Yereng^ening  und 
Unwegsamkeit  des  Darmkanals,  die  ich  bei  KJiidern 
iMidi  nidit  und  bei  firwaclisenen  sebr  selten  gesehen 
Ittbe,  wurde  sieh  der  Zuid;and  durch  seine  rasche  Au% 
bilchisg  und  seinen  Sitz  unterscheiden,  indem  die  £n* 
terostenosis  scirrhosa,  wie  alle  scirrbosen  KraaUieitoi« 
Monate,  ja  Jahre  zu  ihrer  Ausbildung  bedarf  und  nf^cli 
ScHONLsm's  Seobaehtui^en  immer  vom  recl&ten  Darm« 
beinkamme  ausgeht,  an  weklier  Stelle  sich  gewöhnlich 
auch  bei  öfters  wiederholter  sorgfiUtiger  Untersuchung 
des  Unterleibes  die  Degeneration  dem  Tastorgane  Terrath. 
Ich  brauche  nicht  hervorzuheben,  dass  sich  die 
aufgestellten  Charaktere  des  Yolvulus.  überhaupt  nur 
in  einzelnen  seltenen  Fällen  mit  Sicherh^t  nachweisen 
lassen,  dass  sie  verschwinden,  wenn  Enteritis,  Peritoioir 
tis,  Tympanitts,'  heftige  Darmkr&mpfe  und  ähnliche  Zu- 
stande hinzutreten,  und  dass  sie,  was  wegen  der  ge- 
wöhnlich deuteropatbischen  JEntstehung  des  Yoltulus 
besonders  wichtig  und  in  diagnostischer  Hinsicht  sehr . 
zu  beklagen  ist,  bei  dieser  sekundären  Entwickelung 
des  Iieidens  unter  dem  Gewirr  der  vorhergehenden 
Symptome  verhallt  und  verdeckt  liegen,  welcher  Uni- 
stände wegen  denn  ihr  Werth  fiir  den  praktischen  Arzt 
sich  vermindern  muss«  Am  schwierigsten  möchte  wohl 
die  Krankheit  von  jenem  auch  mir  mehrmals  vorgekon^r 
menen  Zustande  zu  unterscheiden  seyn ,  bei  welchem 
Stränge  ausgeschwitzter  Lymphe  als  Schlingen  und 
Bender  den  Darm  uuischnüren  und  so  Verengerung  desr 
selben  erzeugen,  —  ein  Zustand,  der  erst  neulich  wie- 
der von  HuTcmirsoN  *>  und  Wbbsr  **)  teschrieben  worr 

♦)  Lond.  med.  and.  phys.  Journ.  1830.  Febr. 
•♦)  Journ.  bebdomiid.  de  mM*  V.  p.  84. 
AnaiehUn  riL  .  9 
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den  ist  «nid  «intg^  itttercwMten  Pri|MU«tM  hi  meiner, 
Ueltiem  aMtoorisdi^ptttbolog^li«  ärämliiof  das  Da^ 
geya  gegeben  hat,  dessen  Diag^nose  Aer  nadi  meinem 
Urtheil  liel  dem  gegenvr&r^en  Stande  der  Mediein 
nicht  be^riindet  werden  kiuin. 

Was  die  Genesis  der  D^rmintussusceptionen  betrMft^ 
so  Usst  sieh  denken,  dass  dnrch  lUberhefti^eBeweg^nngen, 
den  übermässige  gesteig^erten  Motnsperistalticns  einer  ein- 
srinenDarmstreeke,  sieh  diese  Darmstreeke  in  die  weiter 
naehnnten  hing^elegfene,  wie  in  einen  Trichter,  einsebie- 
ben  nnd  einstUpen  kMin ,  warauf  dann  unter  Begfünsti- 
g;unge  einer  als  Reaktion  des  4>rg;anismns  ge^n  die 
|lhm  widerfahrene  Versehrnng^  sich  eiiidbenden  Tnrges- 
cens  des  Gewebes  oder  in  Folge  hinzutretender  ent- 
nfindlfcher  oder  eq^asmodischer  Reixnng  die  Intusmis- 
ception  so,  wie  sie  stattfindet,  leicht  fortznbeharren 
Tennag.  Es  passt  aber  diese  ErklArmig  nnr  änf  die- 
lenigen Formen  des  Voivnlns,  bei  welchen  die  untere 
Darmstrecke  die  Scheide,  das  Continens,  ^cht  das  Con» 
tentnm,  das  eingeschobene  Stick,  ausmacht,  und  zur 
Deutung  der  in  der  Richtung  nach  oben  hin  gesche- 
henden Einschiebhngen  muss,  so  viel  Ich  sehe,  ein 
Tormehrter  Motus  antiperlstalticus  zu  Hülfe  genommen 
werden,  indem  man  nicht  annehmen  kann,  dass  sich 
in  diesen  Fällen  die  Scheide  über  das  in  ihr  Enthal- 
tene fo^geschoben  habe,  weil  bei  krampfhaften  Bewe- 
gungen, wie  dieselben  nach  dieser  Erklärui^  in  der 
Scheide  stattgefunden  haben  miissten,  das  die  letztere 
bildende  Darmstfick  natürlich  immer  verengert  und 
daher  zur  Aufnahme  des  Eingeschobenen  unfähig  ge^ 
wesen  seyn  wurde.  Dass  sich,  wie  man  zu  behaupten' 
beliebt  hat,  dnrch  das  reifenähnlichf  Ausspannen  eines 
^ulwurms  in  einem  dünnen  Darme  Intussnsceplionen 
bilden  sollen,  scheint  mir  eine  kühne  Annahme  am  sejrn» 
wenn  gleich  ich  nicht  verkenne,  dass  die  Helmintfaiasis 
sehr  oft  in  kausaler  Beziehung  zu  dem  Yolvulus  ste- 
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hen  ita^.  —  Na<A  der  gegebenen  htntnng  des  ftihett* 
scben  Verhältnisses  der  Krankheit  lasst  sieh  nun  wel* 
terliin  glauben,  dass  Alles,  was  heftige  Iqkale  Reizung 
der  Muskelschieht  der  Gedärme  erzeugen  kann,  Wurnt- 
reiz,  fehlerhaft  erzeugter  Chylns,  entarteter  Schleim, 
entartete  Galle,  in  Uebermaas  erzeugtes  Darmgas, 
rheumatische  Alfektion,  Krampf,  Entzündung,  starke 
wirkende  Brech-  und  Laxirmittel  u.  s.  w.,  zur  En^te^ 
hung  der  Intussuseeptionen  dadardi  Gelegenheit  zu  ge» 
ben  vermag,  dass  es  in  einem  einzelnen  Darmstueke 
exc^ssive  Bewegungen  der  Muakelhaut  lieryorruft.  S0 
e^lärt  sich  auch,  wai*um  die  Intussusc^tionen  so  häa«- 
fig  als  deuteropathiscbe  odar  sekundäre  Krankheitazn^' 
stände  auftreten.  Dass  alle  die  aufgezählten  Scfa&cb 
lichkeiten  nicht  häufiger  den  Yelvulus  erregen,  beniht 
wohl  auf  dem  Grunde,  dass  diese  Potenzen  in  der  Re- 
gel den  Motus  peristalticus  nicht  an  einzelnen  Stellen 
der  Gedärme,  sondern  gleichzeitig  in  allen  Punkten 
der  letzteren  bethätigen  und  anspornen,  somit,  den  nach 
dem  Obigen  zur  Erzeugung  der  Krankheit  nöthigen 
rein  lokalen  Excess  jener  wurmförmigen  Bewegung 
nicht  Tcranlassen.  —  Haec  se  ita  res  fortassis  habere 
potest,  quidquid  de  ea  nobis  videatui^  ßQa)(yßioiSf  qui 
heri  nati,  cras  forsan  interituri  sumus!  — ^ 

Bei  den  Leichenöffnungen  findet  man  denn  ein 
Stack  Darm,  oft  von  grosser  Länge,  z.  B.  das  ganze 
Colon  adscendens  (Basedow),  in  den  Darm  eingescho- 
ben, wie  einen  in  sich  zurückgestiilpten  Handschuhfin- 
ger. Meistens  ist  das  obere  Stück  in  das  untere  ein^ 
^gestülpt,  und  gewöhnlich  sind  mehrere  Invaginationen 
vorhanden.  Die  obere  Hälfte  des  Dünndarms  ist  in 
der  Regel  der  Sitz  des  Uebels ,  selten  kommt  es  im 
unteren  Drittheil  desselben  vor.  Oft  sind  die  beiden 
Darmüücke  durch  ausgeschwitzte  Lymphe  verklebt, 
und  immer  finden  sich  auch  andere  Produkte  der  t^nt-r 
Zündung  und  ihrer  Ausgänge. 

9  * 
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Was  die  Behandlung;  der  Krankheit  angeht,  so 
mSchten  die  von  Schönlein  für  die  Behandlung  des  Yol* 
Talus  überhaupt  aufgestellten  Indikationen  auch  auf 
die  Behandlung  des  Yolvuhis  der  Kinder  sich  anwen* 
den  lassen:  1)  Bekämpfung  des  ursachlichen  Verhält- 
nisses durch  die  entsprechenden  Mittel,  2)  Anspomung 
der  im  unteren  Darme  stattfindenden  Reaktionen  durch 
scharfe  Klystire,  3)  Tilgung  oder  Beschränkung  der 
in  der  invaginirten  Stelle  und  ihrem  Umkreis  vorhan- 
denen Nerven-  und  Gefassreizung  durch  Narcotica, 
Metallkalke,  z.  B.  fl.  Zinci,  Kälte  u.  s.  w.,  durch  welche 
Indikation  zugleich  den  üblen  Ausgängen  der  Krank- 
'heit  in  Gangrän,  Lähmung  u.  s.  vf.  möglichst  vorge« 
beugt  wird. 

5.    •  .  '        ^ 

Entzündung  im  Scrotum  kleiner  Kinder. 

Die  Höhle  des  Hodensackes  ist  im  erste»  Kindes- 
alter  häufig  die  Werkstätte  und  das  Terrain  pathischer 
Processe,  die  ihr  inneres  Bildungsmoment,  ihre  Anlage 
ohne  'Zweifel  in  dem  Herabsteigen  der  Hoden  aus  der 
Bauchhohle  finden,  welcher  merkwürdige  Process  gleich 
jedem  anderen  EntwickelungsproceÄse  nicht  ohne^  leb- 
hafte Steigerung  des  Bildungs-  und  Nervenlebens  von 
statten  geben  kann.  Es  gehören  hierher  die  Hoden- 
sackbrüche und  die  häufig  vorkommende  Hydrocele  der 
Kinder,  welche  letztere  sich  durch  Arziieien  gewöhn- 
lich leicht  heben  lässt,  ferner  aber  auch  eine  eigen- 
thümliche  Entzündung,  die  ich  in.  den  Schriften  der^ 
Kinderärzte  nicht  erwähnt  finde,  die  jedoch  nicht  ^anz 
selten  den  Tod  herbeizuführen  scheint  •  Nachdem  ich 
diese  Ki^ahkheit.und  ihre  Produkte  einigemal  beolMlch- 
tet  hatte,  ohne  über  sie  in  das  Klare  kommen  »ä  kön- 
nen, ^e\l  sie  zu  den  seltenen  Leiden  gehört,  fand  ich 
in  dem  von  Reinhard  herausgegebenen,  leider  aber  mit 
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ungemeiner  Sorglosigkeit  und  Rustidtat  behandeltes 
AuTENiuETH*s€hen  Hefte  über  specielle  Nosologie  und 
Therapie,  in  welchem  der  helle  Geist  des  Meisters  der 
Tübinger  Schule  nur  noch  triibe,  wie  das  Licht  durch 
ein  geschwärztes  Glas,  durchleuchtet,  einige  Andeutun- 
gen über  das  Uebel,  die  mir  bei  der  Würdigung  und 
Beurtheilung  desselben  weiter  forthelfen.  Was  ich 
über  den  Gegenstand  weiss,  theile  ich  in  den  folgen- 
den Zeilen  mit,  jedoch  nur  in  der  Absicht,  durch  die- 
selben anderen  Forschern  einen  Anstoss  dazu  zu  ge-' 
ben ,  dass  sie-  durch  Bekanntmachung  ihrer  Beobach- 
tungen über  das  noch  immer  dunkle  pathologische  Yer- 
hältniss  mehr  Licht  auf  dasselbe  fallen  lassen  mögen. 
Bei  fieberhaft  kranken  Kindern  findet  man  häufig 
neben  Auftreibung  und  l^annung  des  Bauches,  hoher 
Empfindlichkeit  desselben  gegen  Berührung,  heftigem 
Erbrechen,  Stuhl  Verstopfung,  starkem  Durste  und  ähn^ 
liehen  auf  Unterleibsentzündung  hinweisenden  Zufallen 
H&rte  und  Konstriktion  des  Hodensackes  auf  einer  Seite,^ 
wobei  zugleich  der  Hode  auf  dieser  Seite  aufgetrieben 
und  angesehwollen,  ein  von  Ihm  ausgehender  und  in 
die  Unterleibshöfale  hineingehender  Strang  und. auf  der 
betheiligten  Seite  des  Bauches  bis  zum  Nabel  herauf 
mehr  Härte,  Geschwulst  und  Empfindlichkeit  zu  bemer- 
ken Ist  Der  Hodensack  Ist  heiss,  geröthet  und  nicht 
sdten  in  seinem  ganzen  Umfange  aufgetrieben.  Immer 
sind  auch  Urinbeschwerden  zugegen;  die  Kinder  win- 
seln kläglich,  ziehen  die  Füsse  im  den  Leib  an,  klam- 
mem sich  mit  den  Händen  an ,  zittern  und  lassen  nach 
-  solchen  anfallsweise  kommenden  Erscheinungen  eine 
geringe  Quantität  rothen,  stark  riechenden  Urins.  Wird 
der  Krankheit  nicht  Einhalt  gethan,  so  tödtet  sie  unter 
meteoristischer  Auftreibung  des  Unterleibes ,  rasselnder 
Respiration,  soporosem  Zustande,  Krämpfen  u.  s.  w., 
wobei  man  gewöhnlicfa  kurz  vor  dem  Ableben  braune. 
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brandige    RöHrang  am  Serotum   und    imch    dem  Tode 
dasselbe  rasch  in  Zersetzung^  übergeg^anj^en  findet. 

In  dieser  Gestalt  kommt  die  Kranklieit  gfewdiin- 
lich  zur  Beobaclitung;^,  und  leicht  kann  ein  Arzt,  der 
sie  nicht  anders'  gesehen,  auf  den  Gedanken  geratlien, 
dass  die  Entzündung*  im  Hodensacke  nicht  das  Ursprung« 
liehe,  sondern  deuteropathisch  und  dadurch  entstanden 
seyn  möge,  dass  sich  die  Unterletbsentzdndung  durch 
die  Leitungskette  des  Samenstrangs  zum  Hoden  und 
Hodensack  fortgepflanzt  habe.  Dass  indess  ein^  solche 
Ansicht  von  der  Genesis  des  Uebels  unrichtig  sei ,  we- 
nigstens nicht  auf  die  meisten  Fälle  passe , '  wird  da^ 
durch  bewiesen,  dass  man  nicht  selten  den  Hodensaek 
ganz  allein  leiden  sieht,  worauf  entweder  erst  i^äier 
die  entzündliche  Reizung  zum  Unterleib  fortwandert 
oder  dieser  auch  ganz  verschont  bleibt. 

In  den  letzteren  Fällen  bemerkt  man  Mos  Ge- 
schwulst, Härte,  Hitze  und  Röthe  am  Hodensaek,  den 
Hoden  aufgetrieben,  angespannt  und  straff  am  B«iich- 
ring  liegend,  gleich  als  wolle  er  in  densefben  wieder 
hineinrücken,  die  äusseren  Gesehlechtstheile  überhaupt 
sehr  empfindlich  und  den  Samenstrang  angeschwollen. 
In  den  Leichen  der  an  der  Krankheit  verstorbenen  Kinr 
der  finden  sich  neben  den  bekannten  Produkten  der 
Peritonitis,  Enteritis  und  Cystitis  zuweilen  das.  ganze 
Becken  mit  Eiter  und  eiterartigem  Lymphexsudat  er- 
füllt, der  Processus  peritonael,  der  Samenstrang  vnd 
der  Hode  entzündlich  vierdiekt,  verhärtet  und  mit  er- 
jgossener  Lymphe  vmzogen,  der  Hode  vergrössert  wnd 
im  Innern  tiefer  gefärbt,  die  Scheidenhaut  verdickt 
tind  in  ihrer  Höhle  eine  sulzige  Masse  gleich  der  durdi 
Entzündung  vei^nderten  Gelenkschmiere.  Das  Sero- 
tum selbst  Ist  an  seiner  Aussenfläche  gewöhnlich  mehr 
'  oder  wenig  brandig. 

Die  Krankheit  geht,  wenn  sie  sogleich  bei  Ihrem 
Beginn  durch  innerliche  und   äusserllche  antlpblogi$ti- 
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sehe  Mittel  awedcmäMi^^  Üehanddt  uad  vom  Fortsdirel- 
len  nach  den  .BAuchorgaiieii  abgehalten  wird,  leieht  in 
Geneanng  über,  wobei  ich  eiolf  e  Mal  einen  tripperar- 
tigen Ausfluss  ao8  der  Harnröhre  beobachtet  habe. 
Blutegel,  Calomel,  jQttcckailbersalbe,  sogenannte  erwei- 
chende Umachläge  sind  die  geeigneten  Mittel;  jedoch 
habe  ich  ungeachtet  derselben  mehrmals  Hydrocele  ent- 
stehen sehen,  die  sieh  erst  später  wieder  verlor. 

AuTEMRisTH  reiht  das  Uebel  in  das  Geschlecht  der 
traussudirenden  Entzündungen,  die  nach  ihm  den  lieber- 
gang  von  den  rothlaufartigen  zu  den  ächten,  parenchy- 
matösen Entzändungen  machen,  gleich  den  ersteren 
wandelbar,  zn  Metastasen  und  wandernden  Koncentra- 
tionen geneigt  sind,  einen  typhosen  Anstrich  habeui 
sich  an  die  neuroparalytischen  Entzündungen  anschlies- 
sen,  mit  von  innen  herauskommender  Erweichung  der 
Membranen  und  wenig  Schmerz  einhergehen,  und  sich 
noch  besonders  dadurch  auszeichnen,  dass  die  Gefass- 
wandungen  wie  durch  ein  todtes  Sieb  Flüssigkeiten 
durchlaufen  lassen,  welcher  Umstand  in  einem  Nach- 
lasse der  Spannung  der  Gefiäss Wandungen  beruht,  und 
dass  ihre  Produkte  sich  weder  organisiren,  wie  die 
bei  ächter  Entzündung  ergossene  Lymphe,  noch  in 
Eiter  übergehen,  noch  sich  rückbildeii  lassen,  sondern 
in  den  Hohlen  stagniren,  faulig  werden  und  typhösen 
Process  erregen.  Die  Beschaffenheit  dieser  Entzün- 
dungen soll  nicht  von  der  Natur  der  befallenen  Organe 
abhängen,  indem  dieselben  Membranen  auch  von  ächteh 
Entzündungen  befallen  zu  werden  vermöchten,  sondern 
immer  soll  zur  Ausbildung  der  traussudirenden  Entzün- 
dungen eine  besondere  Disposition  gehören ;  man  müsse 
sie,  wird  gesagt,  als  Entzündungen  mit  leisem  typhö- 
sem Anstrich  betrachten.  Ich  lasse  die  Richtigkeit 
dieser  Ansichten  dahin  gestellt,  bemerke  aber,  dass  ich 
für  meinen  Theil  der  neuen  Lehre  von  den  neuropara- 
lytischen Entzündungen  oder  Neurophlogosen ,    wie  sie 
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ScHdNLEiN  genannt  hat,  so  wenig  Geschmack  abgewin- 
nen kann,  als  der  alten  Lehre  von  den  astlienischett 
typhosen  und  venösen  Entz&nAingen,  und  £iSEKMA>m's 
Ansichten  von  den  Pyifen. 
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lieber  Nachkrankheiten  akuter  Auasehlags* 
krankheiten. 

Von  Dr.  Bvowr  in  AaiAtu,  *} 


Die  akuten  Exantheme,  namentlich  Scharlach,  Ma- 
sern, Rotheln  und  Blattern,  scheinen  für  die  Entwlcke- 
lung  des  Körpers  von  der  höchsten  Wichtigkeit  zu 
seyn.  Sie  befallen  einmal  mit  wenigen  Ausnahmen 
alle  Menschen ;  nachdem  sie  Statt  gefunden,  ist  in  kör- 
perlicher und  geistiger  Hinsicht  eine  deutliche  Verän- 
derung bei  Kindern  leicht  bemerkbar,  sie  sind  während 
der  Krankheit  auffallend  gewachsen,  und  erscheineli 
oft  kluger,  endlich  hat  ihr  Nichtzustandekommen  meist 
höchst  naefatheilige  Foljgen.  Mit  Recht  sind/ sie  daher 
als  Entwickelungskrankheiten  betrachtet  worden. 

Bei  allen  Exanthemen  findet  die  Ablagerung  irgend 
eines  Stoffes  auf  die  Haut  statt;  die  Natur  nimmt  sich 
diefif^  Exkretionsorgan  zur  Ausscheidung,  wie  sie  zu- 
weilen mit  dem  Harn  u.  s.  w.  schädliche  Stoffe  aus- 
^fuhrt.  Hätten  wir  genauere  Untersuchungen  über  die 
verschiedene  Beschaffenheit  des  Schweisses  und  die 
wechselnden  Verhältnisse    seiner    Bestandtheile,    statt 


'^)  Aus  SiBBOLD^s  Journ.    fnr  Geburtshülfe ,  Fi-aHenziinmer  •  und 
Kinderkranlcheiteii.  ^.  XV.  1835. 
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dass  tirlr  jetzt  nur  ron  seiner  Quantitl^  sprechen,  und 
etwa  einen  süssen,  sauren  und  alkaliscli  r^ag^rendea 
Schweiss  kennen,  —  so  wurden  wir  gewiss  bei  den  mei- 
sten akuten  und  walirscheinlicli  selbst  bei  vielen  dironi« 
sehen  Krankheiten  Veränderungen  desselben  wahrneh- 
men. So  wie  die  Nieren  ein  Colatorinm  bilden,  eben  so 
ist  die  Haut  ein  solches,  und  zugleich  ein  Athmungs- 
organ.  Es  ist  vielleicht  nicht  unwahrscheinlich,  dass 
das  Zustandekommen  aknter  Exantheme  «sowohl  als 
chronischer  vielleicht  nur  dadurch  Statt  findet,  dass 
die  Poren  der  Oberhaut  einen  zur  Ausscheidung  be- 
stimmten Stoff  nicht  wirklich  ausscheiden ,  dieser  in 
der  Haut  bleibt  und  nun  als  fremder  Reiz  einen  Krank- 
heitfl^rozess  eigenthümlicher  Art  hervorbringt  Die 
verschiedenartige  Ablagerung  erregt  ein  verschieden- 
artiges Exanthem^  unter  denen  sich  bei  den  akuten 
die  Pocken  auf  ^ie  eine,  Masern,  Scharlach  und  Ro- 
thein auf  die  andere  Seite  stellen.  Bei  den  Pocken 
findet  gleichsam  eine  Entziindung  und  Verschwärung 
an  vielen  einzelnen  Hautstellen  Statt,  bei  den  andern 
genannten  'Exanthemen  tritt  blos  die  Entzündung  auf, 
die  auf  ihre  Höhe  gelangt  abstirbt  und  nun  den  abge- 
storbenen Hauttheil  durch  Abschuppung  von  sieh  stössrt; 
in  beiden  Fällen  wird  ein  specifischer  Stoff  aus  dem 
Körper  ausgeschieden.  Mau  kann  nicht  annehmen,  da^ 
diese  Krankheitsstoffe  sich  als  solche  vom  Anfange 
des  Lebens  als  ein  ihm  Feindliches  im  Körper  befin- 
den; das  Leben  leidet  nichts  ihm  Fremdes  lange  in 
sich,  ohne  dagegen  zu  reagfiren;  vielleicht  sind  diese 
Stoffe  vielmehr  bis  dahin  zur  Oekonof^ie  des  Körpers 
nöthig,  und  nun  der  Organismus  einen  gewissen  Punkt 
erreicht  hat,  scheidet  er  dieselben  aus,  weil  er  ihrer 
nicht  mehr  bedarf.  In  dieser  Ansicht  ist  die  Idee  der 
Entwickelungskrankhelten  nicht  nur  nicht  umgeworfen, 
sondern  vielmehr  näher  begründet;  das  Exanthem  bil- 
det nur  das  letzte  Glied  in  der  Reihe  der  im  Organis- 
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'  mns  Statt  gpefattdeRen  Evolutioiien«  Es  Ist  bekannt^ 
dass  zuriMkg^etReteiie  akute  Exantheme  weit  nachthef^ 
li^re  vnd  rasdier  eintretende  Folgen  zeigen ,  als  die«s 
bei  den  chronischen  der  Fall  ist^  eben  weil  die  akuten 
Exantheme  eine  Bildungsstufe  des  Lebens  bezeichnen, 
Desshalb  ist  auch  ihr  Aoftrejten  mit  y.iel  grossem  Auf- 
regungen des  Gesammtlebens  verbunden ;  desshalb  kimmt 
bei  ihnen  deutliches  Fieber  zum  Vorschein. 

Klommt  nun  ein  akutes  Exanthem  (yon  denen  ich 
liiev  zunächst  sprechen  will,)  nicht  zum  Ausbruch,  oder 
wird  die  Entwicklung  desselben  gehindert,  d.  h.  nach 
«nserer  obigen:  Ansicht,  findet  nicht  die  toUständige 
Ausscheidung  des  zur  Exkretion  bestimmten  Stoffes 
Statt,  so  treten  mancherlei  Krankheiten  auf,  die  indes- 
flen  deudieh  auf  eine  krankhafte  Ablaorerun^r  auf  andere 
€H*gane  hinweisen.  ^  So  tritt  gern  Rhachitis  mit  dem 
Eintritt  akuter  Exantheme  auf,  indem  die  unvollständig 
ausgeschiedene  Masse  sich  auf  die  Gelenke,  auf  das 
Knochensystem  wirft,  so  Rheumatismus,  indem  die  Ab- 
lagerung in  den  Muskelhäuten  geschieht.  Wirft  sich 
der  zur  Ausscheidung  bestimmte  Stoff  auf  edlere  Or- 
gane, so  zeigt  sich  Entzündung  in  diesen,  dalier  Ence^ 

.  pkalitls,  Pleuritis,  Gastritis,  Enteritis,  Cystitis  u.  s.  Wi 
aus  unvollständig  ^itwickelten  Exanthemen  zu  entstehen 
pflegen  und  als  F^lgekrankheiten  chronische  Nerven* 
krankheiten  Epilepsie,  Chorea,  Manie  u.  s.  w.  bedingen 
können,  so  wie  sie  auf  der  andern  Seite  Verhärtungen 
und  Vereiterungen  innerer  Organe  veranlassen ,  wenn 
die  dort  aufgetretene  Entzündung  nicht  hinreichend  ge- 
massigl  oder  kittisch  entschieden  worden. 

Von  allen  Nachkraakheiten  akuter  Exantheme  sind 
aber  die  Wasseransammlungen  am  häufigsten.  So  sehen 
wir  Hydrocepbalus,  Hydfothorax,  Ascites  und  Anasarca 
uach  Pocken,  Masern,  Scharlach  und  Räthein.  Die 
feigende  Beobaehiung  liefert  einen  Beweis,  dass  Hydro«» 
cephalus  durch  di»  Nichterscheinen  von  JMasem  ent* 
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stehen  könne,    wie  denn  das  Anftreten  dessdnken  nach 
lUiterdruckten  Masern  bereits  froher  beobachtet  wurde« 
Im  Frühjahre   19S4  zelten  sich  in  Aachen  viele 
Masern,  die  aber  sdir  gutartig  waren;  ich  isolirte  da^ 
her  ein  in  einer  Familie,   die  mehrere  Kinder  zählte, 
ergriffenes  M^elien  von  sechs  Jahren  nicht,  liessviet 
mehr  die  andern  Kinder  abwechselnd  bei  dem  Erkrank- 
ten schlafen,  und  so  wurden  noch  zwei  Kinder  befallen. 
Nur  ein  achtjähriges   Mädchen,    das  Us    dahin    stets 
munter  gewesen  war,  zeigte  Mos  Vorboten  der  Krank- 
heit, ohne  dass  der  wirkliche  Ausbruch  zu  Stande  kam. 
Die  Augen  wurden  geröthet,  trocken,  es  traten  Husten 
und  Heiserkeit  ein,  allein  es  kam  kein  Exanthem  zum 
Vorschein  3  das  Kind  wurde  mirdseh  und  verdriesslich 
und  fieberte  Abends  schwach.     Ich  liess  ganz  die  Be* 
bandlung  der  Masern  statt  finden,  d.  h.  Mos  Dfät  hal- 
ten, Erkältung  vermeiden  und  sonst  keine  Arzenei  ge- 
iMrauchen.     Während   die  andern    Kinder  stets   besser 
wurden  und  bald  herumliefen ,     blieb  das  en^hnte  äU 
teste  Mädchmi  stets  misslaunig,    kränkelte  ohne  deut- 
lich   hervorstechende    Symptome    und   weinte    bei  der 
geringsten   Veranlassung  sehr  anhaltend.    Da  Kompli- 
kation von  Würmern  9tatt  fand,  wurden  Anthelmintica 
gegdben,  die  auch  wirkten ;  das  Allgemeinbefinden  blieb 
aber  dasselbe.   Da  das  Kind  ohnediess  etwas  verzärtelt 
war,  so  hoffte  man  von  der  bessern  Jahreszeit,  die  In«" 
dessen  eintrat,  Besserung,  und  die^  Kleine  kam  zu  Ver- 
wandten aufs  Land.  Als  sie  imAugust  zurückkehrte,  war  der 
Zustand  noch  immer  derselbe,    /sie  war  stets  übelgelaunt, 
weinend,  ohne  Schmerz  oder  ein  sonstigdl  beunruhigendes 
Symptom.    Das  Kind  ass  wenig,  nurNäscherelai  sagten 
ihr  zu;    sie  schlief  unruhig.     Anfangs  November  be- 
merkte ich  zuerst,    dass  die  Kleine  zuweilen  mit  dem 
linken  Angeschielte,    und  horte  nun,    als  ich  darauf 
aufmerksam  gemacht  hatte,    nadi  einigen  Tagen,  dass 
sie  »ich  im  Schlafe  oft  mit  dem  Kopf  in  den  Kissen 
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benimdr^Ke  ^ond  oach  dem  Kopfe  g^reife.  Sie  bekam 
jetzt  Calomel  und  Squilla,  i^Mtter  Senega,  die  ick  als 
Dinreticum  sebr  hock  scbätze;  es  wurde  ein  Fontanell 
gesetzt  und  zuweilen  ein  laues  Bad  g^eben.  Der 
köpf  fublte  sieb  nicht  im  g^erittg;sten  warm. an,  die  Au- 
gen waren  matt.  So  blieb  der  Zustand  unTerindert, 
bis  plötzlich  Anfiing;s  Deeembef  Nachts  heftige  Kon- 
vulsionen auftraten,  in  denen  die  Augen  verdreht  war- 
den,  und  nach  einer  kleinen  Yiertelsttinde  der  Tod  ein- 
trat Bei  der  Sektion  floss  bei  Eroffnjtfng  des  Schädels 
ziemlich  viel  Wasser  aus,  das  Gehirn  war  sehr  Weich, 
breiartig  9  die  Ventrikcsl  waren  mit  gdblicbem  Wasser 
angefüllt   Die  übrigen  Hohlen  wurden  nicht  geöffnet. 

Hier  war  nun  gewiss  keine  EnceirfiaUtis  vorherge- 
gangen,  denn  vom  Anfang  an  war  das  Kind  fast  taglich 
in  meiner  Beobachtung;  ich  bin  vielmehr  geneigt  zu 
glauben,  dass  der  durch  die  Masern  auszuscheidende 
Stoff  statt  in  die  Oberhaut  zu  gelangen,  sich  auf  die 
Gehirnhäute  warf,  und  hier  langsam  die  Wasserabson- 
derung  bedingte^  als  deren  früheste  Symptome  nur  das 
anhaltende  Weinen  ohne  Ursache  und  die  veränderte 
verdriessliche  Gemüthsstimmung  anzugeben  sind. 
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Die  Rötheln,    als  für  sich  bestehende 
t  *    Krankheit. 

Von  Dr.  Wagner  in  Schliebcn.  ♦) 


Bei  dreissigjährig^er,  sehr  Marker  Stadt-  und  Laiidpra- 
xis  richtete  ich  stets  mein  besonderes  Augenmerk  auf 
das  Scharlachfieber  und  die  Masern^  mit  Rückblick  auf 
die  sog;enannten ,  für  eine  Mittelkrankheit  gehaltenen 
Röthdn,  welche  Krankheiten  hier  auf  dem  Lande  in 
der  Regel  von  sechs  zu  sechs  Jahren,  zuteilen  auch 
in  kiirzeren  Zwischenräumen  epidemisch  erscheinen« 
Wifsderholt  kam  mir  bald  mit,  bald  nach  diesen  Epide» 
mieen,  bald  in  den  Zwischenzeiten,  ein  eigener  gut- 
artiger Hautausschlag,  mit  geringem  Fieber  verbünden, 
vor,  der  auf  einer  Seite  viel  Aehnlichkeit  mit  den  AJ[a- 
sern  hatte ,  auf  der  anderen  aber  dem  Scharlach  sehr 
nahe  kam ,  i^ach  welchem  ich  aber  doch  nie  Hautwas-- 
sersucht,  noch  andere,  dem  Scharlach  ^nd  den  Maseru 
oft  eigene,  übele  Folgen  wahrnahm.  Da  die  Krankheit 
iiberdiess  stets  sehl*  gelinde  war,  nie  mit  Hirnentziin- 
düng,  noch  anderen  schwer  entzündlichen  Zufallen  ein- 


*)  Aus  Hbcker's  literai^ischen  Annalen  der  gesaromtcn  Heilkunde. 
Bd.  Xlll.  1829. 
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tnty  noch  sich  spater  damit  vei^einigte,  so  erkaottteich 
sie  bald  für  eine  sehr  gutartige  Abart  von  Masern,  bald  fiir 
dieselbe  vom  Scharlach^  und  gewann  die  feste  Ueber* 
aeugung  nicht,  dass  es  eine  fiir  sich  bestehende,  vom 
Scharlach  und  den  Masern  ganz  verschiedene  Krankheit 
sey.  Diese  Ansicht  fasste  um  so  festere  Wurzel,  weil 
ich  bei  älteren  Schriftstellern,  wo  ich  mir  Rath  holen 
wollte,  ganz  unbefriedigt  blieb,  und  bei  neueren  nichts,  / 
als  Widerspruche  antraf,  wenn  ich  deren  Schilderungen 
miteinander  verglich.  So  beschreibt  Hecker  die.  Röthein 
anders,  als  Heim,  Ziegler  anders,  als  Selle,  Sprengel 
und  Richter  von  einander  abweichend,  Consbruch  wie- 
der anders,  als  Jahn,  FiELitz  und  Reil  u.  s.  w.;  kurz 
keine  Beschreibung  steht  mit  der  anderen  völlig  im 
Einklänge.  Die  grössten  Aerzte  stimmen  darin  überein, 
dass  Rotheln  eine  Abart  des  Scharlachs  seyen.  Dieser 
Meinung  blieb  auch  ich  viele  Jahre  treu.  Einzdne 
Fälle,  die  mir  vorkamen,  dass  Kinder  und  Erwachsene^ 
die  unter  meinen  Augen  Scharlach  und  Masern  über- 
standen hatten,  auch  einen  dritten,  qafidemisch  umher«- 
ziehenden  Hautausschlag  mit  bekamen,  den  ich  bald  fär 
Masern,  bald  für  Scharlach  hldN;,  brachten  mich  von 
dieser  gefassten  Ansicht  um  so  weniger  ab,  da  ich  früher 
bei  einem  und  demselben  Subjekte  die  wahren  Menschen* 
pocken  (nicht  geimpft)  wiederholt  wahrgenommen  hatte, 
folglich  die  Natur  hier  auch  wohl  ihr  Spielwerk  trei- 
1>ett  und  Masern,  so  wie  Scharlach,  wiederholt  an  ei* 
'nem  Menschen  vorkommen  lassen  könnte.  Doch  blieb 
ich,  bei  diesem  mir  stets^  sonderbar  vorkommenden  Um* 
Stande,  immer  aufmerksam.  Ich  merkte  mir  ganz  ge- 
nau, welche  Korper  in  meinem  Wirkungskreise  ächte 
Masern,  oder  Scharlach,  oder  Masern  und  Sdiarlach 
überstanden  hatten,  und  wann  diess  der  Fall  gewesiea 
sey,  um  zu  beurtheilen,  ob  dadurch  die  Anlage  zu  den 
sogenannten  Röthein  (wenigstens  in  den  mehresten 
Fällen)  aufgehoben  sey,    und  diese  Körper  solche,  in 
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cpideniiflcb  vorkommendeiii  Falle,  insgesammt,  öder  diich 
wenif^stens  häufig  mitbekommen  wurden,  oder  nicJif. 

Diess  %n  beobachten,  gab  das  Winterquartal  des 
Jahres  1828  rolle  Gelegenheit  in  meinem  nicht  gerin- 
gen Wirkungslireise.  Hier  zeigte  sieh  ein  akuter,  mit 
Fieber  verbundener,  kontagiöser,  sich  schnell  an  yiel^t 
Orten  allgemein  yerbreitender  Hautansschlag,  der  zwar 
nichts  weniger  als  bösartig  war,  aber  Kinder*  und  Er- 
wachsene ohne  Unterschied 'in  vielen  Häusern  äberfiel. 
Alle  Subjekte  (nur  mit  der  Ausnahme,  wie/  es  dem 
Scharlach  eigen  ist,  welcher  immer  eine  Zahl  iibrig 
lässt  und  solche  ganz  verschont,  oder  nach  Jahren  erst 
wieder  aufsucht  und  sich  in  solchen  Fällen',  wo  sich 
Gelegenheit  zur  Ansteckung  findet,  aufdringt),  die  den 
ächten  Scharlach  und  die  wirklichen  Masern  vor  eini- 
gen, und  mehreren  Jahren,  wie  ich  mir  nun  genau 
gemerkt  hatte,  richtig  iiberstanden  hatten,  wurden 
mit  der  Krankheit  eben  so  regelmässig  überfallen,  ala 
diejenigen,  welche  nur  eins  von  beiden,  oder  gar  keins 
gehabt  hatten,  doch  schien  sich  die  Anlage  nicht  iiber 
das  zwanzigste  Jahr  hinauf  zu  erstrecken.  Hunderte 
davon  sah  ich  ergriffen,  die  die  beiden  anderen  eben 
genannten,  ihm  ähnlichen  Krankheiten  schon  einst  er* 
duldet  hatten. 

Dieser  akute  Hautausschlag  trat  mit  Halsweh,  Schnu- 
pfen und  sehr  massigem  Fieber  begleitet  ein  und  brach 
sehr  gewohnlich  am  Hals  und  im  Gesicht  zuerst  aus; 
er  war  den  Masern  ähnlicher  als  dem  Scharlach,  sah 
wie  ein  gew^'>hnlich  blassrothes,  nicht  zu  Ji^leinpunktiges 
Friesel  aus,  dessen  Pusteln  mit  geringer  Röthe  um- 
kränzt und  in  der  Mitte  ein  wenig  erhaben  waren,  und 
das  Ansehn  hatten,  wie  Hr.  Geh.  HeIm  die  Rötlieln  be- 
schreibt (nämlich  so,  als  wenn  man  einen  Punkt  mit 
blassrother  Tinte  auf  nass  gemachtes  und  wieder  halb 
trocken  gewordenes  Papier  macht),  jedoch  selten  zu- 
sammenliefen.   Husten  war,  wie  bei  den  Masern,  weder  . 
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dessen  Vorbote,  noch  Begleiter.  Die  Augen  befanden 
fticii  in  keinem  Falle  so  stark  angegriffen ,  entzündet 
.und  reizbar 5 »als  es  dort  der  Fall  gewöhnlich  ist,  son-  * 
dern  es  bestand  das  Augenleiden  nur  in  einem  Grimmen 
der  Augenlieder,  die  auch  zuweilen,  wie  das  ganze 
Gesicht,  ein  wenig  aufgedunsen  zu  seyn  schienen,  wo- 
von das  vorletzte  Symptom  besonders  charakteristisch 
hervorstach.  Hatte  dieses  Leiden  Abschuppung  zur 
Folge,  womit  dasselbe,  wie  beim  Scharlach,  nicht  all- 
gemein begleitet  wurde,  i^o war  diess  Zeichen  etwas 
mehr  in  die  Sinne  fallend,  als  bei  den  Masern,  aber 
geringer  als  beim  Scharlach.  Selten  traf  der  Ausschlag 
den  ganzen  Körper,  sondern  blos  Gesicht,  Hals,  einen 
Theil  des  Rückens  und  der  Brust.  Schon  ,das  Mit- 
ergriiFenseyn  der  obern  und  untern  Gliedmassen  schien 
nicht  mehr  regelmässig.  Noch  seltener  befiel  er  den 
ganzen .  Körper,  wenigstens  keinesweges  Jin  allen  Tliei- 
len  zugleich.  Die  Dauer  desselben  war  drei  bis  acht 
Tage. 

Dieser  akute  Hautausschlag,  den  ich  von  nun  an 
als  eine  für  sieh  bestehende,  weder  mit  den  Masern, 
noch  mit  dem  Scharlach  in  Verwandtschaft  stehende 
Krankheit  anerkenne  und  für  wahre,  nicht  mit  den  an-  . 
dern  beiden  Krankheiten  zu  verwechselnde  Röthein 
.  halte,  hat  mit  den  Masern  gemein:  dass  er  häufig  zu- 
erst im  Gesicht  erscheint,  wobei  die  Augen  mit  leiden, 
wohl  auch  das  Gesicht  mitunter  etwas  aufgedunsen  ist, 
das  Ansehn  des  Ausschlags  selbst  sich  den  Masern 
besonders  nähert,  und  dass  derselbe  mit  Schnupfen, 
einzeln  auch  mit  leichten  Kartarrhatzufällen  eintritt  und 
begleitet  wird.  Mit  dem  Scharlach  theilt  er  die  Hals- 
aifektion,  und  das  zuweilen  damit  verbundene  gröbere 
Abschuppen,  als  bei  den  Masern,  welches  ich  jedoch 
hier  nur  am  Halse  und  in  den  Händen  bemerkt  habe. 
Hautwassersucht  hatte  diese  Krankheit  nie  zur  Folge, 
so  wie  ich  mich  nicht  erinnern  kann ,  ^ass  sie  jemals 
jtnaUkien   Vli.  ^® 
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ir|;ead  eine  bedeutende  Nachivehe  gehabt  hätte,  uiid 
zwar  auch  bei  denen  nicht,  die  |^ar  keine  Rücksicht 
darauf  nahmen  und  sich  der  strenji^sten  Kälte  dabei 
aussetzten;  ja  es  lutt  mir  sogar  geschienen,  als  wären 
letztere  noch  leichter  davon  gekommen,  als  die,  welche 
ich  ängstlich  einsperren  Hess.  Ueberhaupt  ist  das  Ganze 
eine  Krankheit,  die  keinen  Arzt  bedarf  und  desswegen 
wohl  häufig  übersehen  werden  mag,  dennoch  aber  fikr 
sich  bestehend  da  ist. 

Noch  mehr  wurde  ich  von  dieser  meiner  Ansicht 
überzeugt,  als  im  Spätherbst,  hier  und  da  in  Orten, 
wo  im  Monat  Januar,  März  und  April  die  Rötheln. ih- 
ren Besuch  abgestattet  hatten,  wieder  das  Scharlach 
im  reinen  Bilde ,  bald  mit  seiner  Halsbräune  gehörig 
begleitet,  bald  verkappt,  als  solche  allein,  hier  mit  ge- 
ringem, dort  mit  sehr  heftigem  Fieber  und  sehr  ver- 
mehrter thierischer  Wärme  sich  blicken  liess  und  schnell 
verbreitete,  auch  diejenigen,  wobei  sieh  mein  eigener 
siebzehnjähriger  Sohn  befand,  nicht  verschonte,  die 
nur  vor  einem  halben  oder  drei  Vierteljahren  die  ge- 
schilderten Röthelii  und  weit  früher  die  Masern  ge- 
habt, und  nur  bei  solchen,  mit  wenig  Ausnahme,  Tor- 
bei  ging,  welche  drei  dergleichen  Krankheiten,  näm- 
Jich  den  Scharlach,  die  Masern  und  die  Rothein  früher 
überstanden  hatten.  Dabei  ertönten  bald  die  Glocken, 
die*  bei  den  Röthein  vollkommene  Ruhe  liatten,  und 
kündigten  unverkennbar  öffentlich  an,  dass  nicht  die 
Röthein,  sondern  der  wahre  Würgengel:  Scharlach,  im 
Orte  sei,  was  auch  dessen  besonders  geliebter  Nach- 
zügler: die  HautwassersucEt,  bewies,  die  In  einzelnen 
Fällen  folgte,  die  Röthein  aber  nicht  hinter  sich  her- 
ziehen Hessen. 

Nun  habe  Ich  zwar,  nach  langjähriger  Aufmerk- 
samkeit auf  diesen  Gegenstand,  die  Ueberzeiigung  eiv 
langt,  däss  Röthein,  als  Mittelding  zwischen  Masern 
.und  Scharlach,  nicht  nur  wirklich  vorkommen,  sondern 
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auch  diese  Krankheit,  wie  icii  bereits  erw&lint  habis, 
eine  für  sieh  bestehende  ist;  allein  die  Symptome, 
welche  sie  von  ihren  beiden  Nebenbuhlerinnen  unverkenn- 
bar scheiden ,  wage  ich  mit  der  Feder  nicht  zu  schildert. 
Nur  der  praktische  Blick  kann  diess  geben,  und  auch 
'dieser- reicht,  nach  meiner  Ansicht,  liicht  stets  hin,  es 
mit  aller  Zuversicht  zu  bestimmen ,  wenn  man  sich 
aus  seinem  praktischen  Wirkungskreise  gerissen  befin- 
det und  einen  dergleichen  Kranken,  ohne  zu  wissen, 
was  um  uiid  neben  ihm  vorgeht  oder  vor  Jahren  mit 
diesem  selbst  vorgegangen  ist,  zur  sofortigen  sicheren 
Beurtheilung  vorgestellt  bekommt.  Das  Aeussere  des 
BautausfiTchlags  selbst  entscheidet  nichts,  man  sage  auch, 
was  man  wolle.  Scharlach  kommt  in  sehr  abwechseln- 
der Gestalt  vor,  dessgleichen  die  Masern,  und  so  auch 
die  Röthelh.  Alle  drei  Krankheiten  verlaufen  darin  in 
einander ,  und  wer  '  sich  auf  diese  Stütze  verlässt, 
fallt!  Nur  das  Vorhergehende,  das  Folgende  und  die 
Schwere  der^  Krankheit  (wenn  zuweilen  auch  nur  in 
sehr  einzelnen  Fällen),  ohne  alle  Riicksicht  auf  die 
Beschaffenheit  der  Aussehlagsform  oder  das  gänzliche 
Wagfallen  desselben  in  einzelnen  Fällen,  giebt  einen 
etwas  sicheren  Stützpunkt  ab.  Z.  B:  Hat  der  Kranke 
Scharlach  und  Rdtheln  schon  gehabt ,  und  er  bekommt 
einen  dritten,  diesen  Krankheiten  ähnlichen,  epidemisch 
herrschenden,  akuten  Aussehlag,  der  sich  übrigens  noch 
mit  Husten  und  Katarrhalzufällen  ankündigt,  zuerst 
vielleicht  auch  gar  im  Gesicht,  besonders  an  der  Stirn 
ausbricht,  breit  läuft  u.  s.  w.,  so  kann  es  nicht  fehlen, 
dass  es  die  Masern  sind,  die  überhaupt  auch  ohnediess 
leichter  von  den. übrigen  beiden  Krankheiten,  wenn  sie 
irgend  regelmässig,  wie  doch  gewöhnlich,  aufiretenj 
zu  unterscheiden  sind.  Weit  schwerer  unterscheiden 
»ich  Röthein  vom  Scharlach ,  weil  letzterer  mit  Hals- 
affektiihi  eintritt,  und  erstere  auch.  Das  Halsleiden 
der  ersteren  Krankheit  habe  ich  zwar  nie  bedeutend, 

•  10  ♦ 


Digitized 


by  Google 


: —  1.48  -^ : 

mild  weder  Innerlich  noch  äudserlkh  mit  stark  entz&nd- 
ileben  Zufallen  und  besonderer  Anschwellung  der  Hab* 
drnsen  und  des  ganzen  Halses  gefunden ;  aber  auch  bei 
manchen  Scharlachepidemien  (ausser  in  einzelnen  Fäl- 
len,  die  blos  weit  umfassende  Pr^is  liefern  kann)  habe, 
ich  oft;  nichts  mehr  davon  gesehen.  ,Aus  diesem  Grunde 
bleibt  dieses  Symptom,  aus  dem  Zusamnerihange  ge- 
rissen, unzuverlässig.  Dass  sich  eine  von  beiden  Krank- 
heiten, wie.  Hr.  Geh.  Rath  Hbim  bemerkt  hat,  durch 
einen  besonderen  Geruch  von  der  andern  unterscheide, 
habe  ich  nie  gefunden.  Indess  spreche  ich  dieses  Symp- 
tom keinesweges  ab ;  denn  anders  kann  eine  Krankheit 
an  grossen  Orten,  anders  auf  dem  platten  Lande  und 
in  kleinen  Städten  auftreten.  So  viel  folgt  indess  dar- 
aus, /iass  auch  dieses  Zeichen  keineswegs  die  iProbe 
hält  und  ein  sicherer  Wegweiser  ist. 

Die  Schälung  oder  das  Abschuppen  geschieht  bei 
den  Röthein  in  geringerem  Grade,  als  beim  Scharlach, 
und  fallt  zuweilen  ganz  weg.  Welcher  alte  praktische 
Arzt,  der  einer  umfasis^nden  PraiTis  sich  riihmen  kann, 
hat  denn  nicht  gefunden,  dass  viele  Scharlachkranke, 
bei  einer  und  derselben  Epidemie,  sich'  gar  nicht  schä- 
len, und  andere  in  Familien ,  wo  -  Scharlach  wüthete, 
sich  wieder  völlig  häuteten,  die  weder  Schai4achau(S(- 
schlag  gehabt,  noch  sich  sonst  krank  gefühlt  hatten?  — 
Mithin  ist  auch  dieses  ein  die  Probe  nicht  vollkommen 
bestellendes  Zeichen,  p^b  es  gleich  als  eins  der  sicher- 
sten von  allen  anerkannt  werden  m\iss. 

Die  Hautwassei-sucht ,  welche  dem  Scharlach  oft, 
den  Masern  nur  in  höchst  seltenem  Falle,  den  ächten- 
Röthein  aber,  wie  ich  gefunden,  nie  nachfolgt,  kann 
nach  meinem  Ermessen  noch  das  beste  Anhalten  ge- 
währen, um  während  der  Dauer  einer  Scharlach-  und 
Röthel- Epidemie  mit  einiger  Zuverlässigkeit  za  ent- 
scheiden ,  ob  man  ächten  Scharlach  ode^  die  Röthein 
vor  sich  habe.   Stark  entzündliehe  Halsl^den  und  schnelle 


Digitized 


by  Google 


14« 

Todesfälle ,  wenn  auch  die  Epidemie  noch  so  gutartig 
ist,  g^eben  g^leich  lieU  zu  erkennen,  was  man  beliandelt^^ 
Kommen  dann  hier  und  da  starke  Abkäutung^n,  wenn 
auch  nui'  an  Händen  und  Flüssen  hinau,  auch  wohl  ein- 
zeln bei  Kindern  und  Erwachsenen,  die  von  einer  Krank- 
heit gar  nichtfi  nussten  und  die  Schling^e  unsichtbar 
um  den  Hals  trugen,  so  unterscheidet  sich  dadurch  das  ' 
Sd^arlach  immer  gewisser  von  jeder  anderen  Krankkeit. 
Am  allersichersten  und  gewissesten  aber  kann  man 
diese  Krankheiten,  selbst  bei  einer  ganz  neu  eintreten- 
de! Epideipie,  nur  dadurch  auf  den  ersten  Blick  von 
einander  unterscheiden,  wenn  man  seine  ganze  Umge- 
bung genau  kennt  und  weiss,  was  jedes  Individuum 
gehabt  hat,  und  also  von  diesen  drei  Krapkheiten  nur 
-  noch  diejenige  zu  ertragen  übrig  seyn  dürfte,  welche 
noch  nicht  da  gewesen  ist,  und  welche  sich  dermalen 
zeigt.  Richtet  man  dabei  noch  sein  Augenmerk  auf 
die  von  weii^em  etwa  nach  und  nach  herannahende  Epi- 
demie,  was  sich  durch  Kunde  immer  schon  vorher  ver- 
breitet, so  wird  und  kann  man  nicht  fehlen.  Einen 
andern  Leitfaden,  weiss  ich  wenigstens  nicht  zu  geben, 
um  bei  Scharlach  und  Röthein  nichl  zu  irren.  Die 
feineren  Syiuptome  übergehe  ich  ganz,  denn  sie  leiten 
den,  der  die  Krankheiten  nie  sah,  noch  mehr  irre,  zu- 
mal sie  bei  jeder  £pidemii$  .abweichend  erscheinen  oder 
wohl  ganz  fehlen.  Mit  der  Masernkrankheit  verhält 
es  sich  anders.  Ohne  auf  den  Ausschlag  Rücksicht 
zu  nehmen,  zeigt  diese  oft  schon  fünf  bis  acht  Tage 
vorher,  was  da  kommen  soll  und  muss.  Der  eigene 
Husten,  al(s  der  gewöhnliche,  sichert  Vorgänger,  macht 
sie  schon  kenntlich  genug.  Nicht  So.  ist  es  bei  Schar- 
lach und  Röthein.  O!  wie  oft  habe  ich  viele  Jahre 
lang  selbst  geirrt  und  meinen  Irrthum  lange  aus  Ueber- 
zeugung,  um  später  keine  Blosse  zu  geben,  damit  bemän- 
telt^ dass  man  das  Scharlachfieber  auch  zweimal  bekom- 
men könne,  "und  der  vorliegende  Fall  ein  abermaliger 
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Beweis  seil  —  Der  wa^rliaft  praktische  'Arzt,  welcher 
'hierbei  aaf  den  ersten  Blick  immer  gleich  wusste,  was 
er  vor  »ich  hatte,  werfe  ien  ersten  Stein  auf  mich!  — 

Jedem  fnngen  Arate,  er  sei  anch  noch  so  gelehrt, 
wünsche  ich,  dass  er  hierbei  nicht  strauchle.  Ein  Glück, 
dass  der  Irrthum  nicht  letcbt  sonderlichen  Schaden 
blinken  kann,  da  nichts  auf  den  recliten  Namen  der 
Kfanlikeit,  sondern  alles  auf  die  richtige  Behandlung 
des  damit  verbundenen  Fiebers  ankommt.  Ist  er  un- 
gewiss ,^  so  taufe  er  ja  nicht  äu  frfih,  um  nicht  wieder 
«mtaafett  zu  müssen  und  zu  erleben,  von  manchem  al- 
ten Dorfbarbier  verlacht  und  verspottet  zu  werden, 
der  wenigstens  weiss,  was  jedes  Kind  im  Orte  gehabt 
hat,  und  nicht  annimmt,  dass  man  von  diesen  drei 
Krankheiten  eine,  höchst  seltene  Fälle  angenommen, 
zweimal  bekommt.  — 

Die  grdsste  Vorsicht  ist  nMhfg,  wenn  zwei  von 
diesen  hitzigen  Hautausschlägen  zugleich  herrschen, 
was  nicht  selten  der  Fall  ist.  Weiss  der  Arzt  da  nicht, 
was  das. kranke,  ihm  vorstehende  Sulgekt  schon  von 
allen  dreien  überstanden  hat,  so  kann  er  am  ällerleiclb- 
teilen  auf  Irrwege  kommen,  und  bei  vorschnellem  ür- 
theile  selbst  von  den  Eltern  die  Antwort  bekommen: 
Hr.  Dr.,  das  kann  es  nicht  seyn,  denn  diese  Krankheit 
haben  unsere  Kinder  schon  vor  Jahren ,  gehabt-  — 
Ist  der  Arzt  also  im  Hause  fremd,  so  mag  er  sich  bei 
hitzigen  Exanthemen  wohl  erkundigen ,  was  früher  da 
war,  bevor  er  dem  Kinde  einen  Namen  giebt.  — 
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LI. 
Praktische  Miscellen. 

(Foi-toetzaDg.) 


10.  Beobacktumg  eines  auteerordentUek  grossem  Wasser^ 
hoff  es  ^  durch  die  Naiur  geheilt;  von  Hofmejicus 
Dorfmnller  zu  FOrsteuau. 

Jttei  der  ölFiriitlichen  Impfnn^  in  T. ,  Bauerschafl  W. ,  wurde  mir 
du  andcrhaffijähriger  Knabe  vorgeführt ,  um  zu  bestimmen ,  ob  er 
sich  zor  Vaecination  qtialificire.  Mit  nicht  geringem,  Erstaunen 
betrachtete  ich  dies  Kind.  Mögen  drei  grosse  Mannsköpfe  vereinigt 
gedacht  werden,  so  kommt  deren  Umfang  dem  im  vorliegenden 
Falle  nicht  gleich.  Das  Kind  konnte  den  Kopf  ohne  Unterstützung 
gar  nicht  aufhalten,  sondern  er  ruhte  an  der  Brust  der  Mutter. 
I>ie  Fontanellen  standen  weit  auseinander,  und  der  ganze  Kopf 
lühite  sich  weich  nnd  teigig  an.  Der  übrige  Körper  war  zart  und 
schlaff,  doeh  von  verhältnissmftssig^r  Grösse.  Nach  meinem  Dün- 
ke« konnte  das  Kind  nie  genesen  und  höchstens  einige  Monate 
leben. 

Nach  Verlauf  von  etwa  5  Jähren,  wurde  ich  zu  der  Mutter 
dieses  Knaben  ersticht ,  um  ihr  wegen  einer  Krankheit  ärztlichen 
Ratfr  zu  ertbeilen.  Bei  dieser  Gelegenheit  wurde  ich  ersucht,  an 
dem  Kinde  die  so  lang  verschobene  Schutzblatternimpfuug  vorzu- 
nehmen. Ich  war  nicht  wenig  erstaunt,  den  Knaben  noch  am  Lc. 
ben  zu  finden,  und  noch  höher  stieg  mein  Erstaunen,  als  ich  des- 
sen Kopf  betrachtete.  Er  hatte  nur  ein  wenig  mehr  als  verhält« 
nissmässige' Grösse,  die  Knochen  waren  gehörig  verwachsen  und 
liessen  sich  hart  anfühlen.  Der  Körper  war  von  ziemlicher  Grösse 
und  wohl  genährt.  Die  Geistesfahigkeiten  waren  von  mittelmäs« 
siger  Beschaffenheit.  Ich  war  äusserst  neugierig,  die  Mittel  zu 
wissen,  wodurch  eine  so  auffallende  Herstellung  erfolgt  war.  AU 
lein  beide  Eltern  versicherten  auf  ihr  Gewissen,  keine  ärztliche 
Hülfe  dagegen  in  Anwendung  gebracht,  sondern  alles  lediglich  ^er 
Natur  überlassen  zu  Jiaben.  (Siebold's  Journal  für  Geburtshül^ 
u.  s.  w.     Bd.  XIV.)  . 
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II.    Merkwürdige  Zufalle  von  Spulwürmern  xeranlia^i ; 
von  Cr.  Martchally  prakt.  Arzt  zu  Meiningen. 
G.  Z.  eilf  bis  zwölf  Jahre   alt ,  von    schwächlicher  Körperbe- 
Bchaffenheit ,   bekam  ein    Vierteljahr  vor  seiner  in  Rede  stehenden 
Krankheit  von  Zeit  su  Zeit  eine  Ohnmacht,  deren  Ursache  damals 
nicht  ermittelt  werden  konnte.  Auffallende  Wurmseichen  hatte  man 
.  nicht  bemerkt,  nur  ass  der  Jnii^e  seit  mehreren  Wochen  viel  Brod 
und  lernte  von  seinem  Vater,  einem  firmen  Branntweinzecher*,  den 
Branntwein  lieben.     Diess  mochte  zu  Verdauung^sfehlern  und  Wurm- 
erzeugnng  Veranlassung  gegeben  haben..    Seit  vier  Wochen    hatte 
Patient  eine  eigenthtimliche ,    weinerliche,   klagende  Physiognomie 
angraoinmen,    besonders  wenn  man  sich  nach  seinen  Befinden  er- 
kundigte.    Hierzu  mochten  auch  besonders   ziehende  Sehmerzen  in 
der  Ruckensäule  und    den  untern   Extremitäten  entlang  beitragen. 
Diese  Schmerzen  hinderten  ihn  am  Aufrechtgehen ;  sein  Gang  war 
dem  ähnlich,  den  ein  an  Spasmus  Paracelsi   fixus  Leidender  anzu- 
nehmen gezwungen   ist.      Allein    konate  er  schon   seit    14   Tagen 
nicht  mehr  gehen,   er  weinte   allemal,   weil  er  glaubte  zusammen* 
zustirzen,  was  auch  öfters  geschah.     Patient  magerte  ab,  sein  Ge. 
sieht  wurde  blässer,    sein  Ang^  glänzend.  —  Jetzt   erst    gesellten 
sich  periodische  Schmerzen  im  Üiiterleibe   und  in  der  linken  Seite 
der  Brust    (Pleuritis  verminosa)  hinzu;    die«e    wurden    nach  und- 
nach  stärker,  der  Leib  wurde  eingezogen  und  hart,    und  die  Lun> 
gennerven  befiel  ein  oft  wiederkehrender  Krampf,  wodurch  starkes 
Herzklopfen ,  heftige  Erstickungsaufaile  und  darauf  folgendes  Wei- 
nen erregt  wurden.     Ein    tonischer  Krampf  befiel    die   obern   nnd 
untern  Extremitäten,   so   dass   Patient  ganz  steif  wurde   und   nur 
dadurch  etwas  beruhigt  werden  konnte^   dass    ihn   sein   Vater  fest 
in  seine  Arme  schloss.     Diese  Kramp fan fälle  hielten  fiänf  bis  zehen 
Minuten  an  und  repetirten^    besonders   in  der   Nacht,    alle    halbe 
Stunden. 

Ein  gelindes  Fieber  mit  etwas  schnellem  kleinem  Puls,  gesellte 
sich  dazu  und  schien  einen  nervösen  Charakter  annehmen  zu  wol- 
len —  offenbar  Folgen  des  vielen  Nervenleidens.  Die  Behandlung 
beschränkte  sich  auf  einen  mehrmals  repetirten  Aufguss  von  JSem. 
Santonici  cum  Valer.,  wodurch  in  8  bis  10  Tagen  nach  und  nach 
funfundsiebenzig  Spulwürmer  entleert  und  deren  Folgen  gelinder 
wurden.  Es  trat  zwar  nachher  wieder  eine  Verschlimmerung  ein, 
allein  dem  fortgesetzten  Gebrauche  des  Sem.  Santonic.  det  Vale. 
riana  und  des  Zinkoxyds  wichen  in  einigen  Tagen  noch  9  dieser 
ungebetenen  Gäste  und  stellten  den  Patienten  wiedei*  her.  (Ans 
HoRNS,  Nassk's  undWAGWER's  Archiv  für  medic  Erfahrvng  u*s.  w.' 
lahrgg.  1831»  Jan»  und.  Februarheft.) 
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lieber  die  Verwandtschaft  der  Greises  -^  und 
K  inderkr  4nkheiten. 

Von  Dr.  Ferd.  Jahn,  Hofmedicus  in  lyieiningen.   *) 


1.  Das  Leben  ist  eine  Entwicklung'.  Der  Orga- 
nismus trägt  bei  seiner  Entstehung  seine  höchste  YoU- 
kommenheit  nicht  in  sich,  sondern  erreicht  dieselbe 
im  Verlaufe  der  Zeit  nur  allmählig,  und  wenn  er  sie 
erreicht  hat,  so  vermag  er  sie  nicht  für  die  Dauer  zu 
behaupten,  sondern  vertiert  sie  wieder  nach  und  nach. 
So  hat  denn  jedes  Leben,  das  niedrigste,  wie  das  höch- 
ste, ^ine  Evolution,  eine  Akme^  eine  Involution;  ein 
Stadium,  in  tvelchem  eine  Funktion  nach  der  andern 
in  die  Scene  tritt  und  zu  spielen  beginnt,  ein  Stadium, 
in  dem  die  THätigkeiten  in  schönster  Vollendung  ans- 
gewirkt- vorliegen,  ein  Stadium,  in  welchem  die  Ver- 
mögen, eines  um  das  andere,  allmählig  wieder  zurück- 
treten und  erlöschen.  ^jDer  Lichtkreis  des  indivi- 
dualen  Seins,  wie  er,  von  einem  Punkte  beginnend, 
sich  mit  steigendem  Glänze  strahlend  und  das  ganze' 
Weltall  umfassend  ausgebreitet  hatte,  zieht  sich  all- 
mählig verkleinert  und  verdunkelt  in  immer  engere 
Kreii^e  zurück,  bis  er  endlich  als  schwaches  Lichtpünkt- 
chen wieder  erlischt." 

2.  Klär  ist,  dass  der  Schlusspunkt  des  Lebens  mit 
dem  Anfangspunkte  desselben  Aehnlichkelt  haben  müsse. 


*)  Aus  Hegker's  litcr.  Annalen  der  gesammten  Heilkunde.   Oktc- 
.     berheft  von  1828, 

1   * 
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hn  Anfange  de9  Lebens  Ist  das  Höhere  nicht  {c^g^eben, 
sondern  als  etwas  zu  Erreichendes  ferne  und  kaum 
geahnet,  am  Ende  des  Lebens  hat  sich  das  Höhere 
wieder  verloren  and  ist  kaum  in  einzelnen  Trümmern 
noch  zugegen ;  in  beiden  Zeiten  sind  nur  Spuren  der 
BlOthe  des  Lebens  zu  gewahren.  Dagegen  ist  hier 
wie  dort  das  Niedere  gebildet,  und  es  liegt  freier  zu. 
Tage^iweil  es  durch  das  Höhere  nicht  besehrankt  und 
gebunden  ist.  Das  Leben  gleicht  in  seinem  Anfange 
den  ersten  Elementen  eines  Gebäudes,  bei  seinem  Ende 
den  Trümmern  eines  Gebäudes,  und  wie  begonnene 
und  gestürzte  Gebäude  sich  ähneln,  so  ähneln  sich 
Beginn  und  Schluss  des  Lebens. 

So  geht  denn  im  Volke  die  Rede,  dass  der  Greis 
kindisch  sei,  und  so  sagte  ein  alter  Denker:  Etiam 
post  juventam  canosque  puerilitas  est. 

3.  Es  lassen  sich  die  ausgesprochenen  allgemeinen 
Sätze  leicht  im, Einzelnen  nachweisen. 

Wir  fassen  zunächst  das  sensitive  Leben  des  Grei- 
ses und  des  Kindes  ins  Auge. 

Die  Seele  des  Kindes  gleicht  der  des  Greises. 
Beim  Kinde  sowohl  als  beim  Greise  sind  die  höhe- 
ren psychischen  Vermögen,  die  Erkenntniss-  und  Wil- 
lenskraft, wenig  fest  und  ausgeprägt,  nur  angedeutet; 
Tiefes  und  fassendes  folgerechtes  anhaltendes  Denken  - 
ist  weder  des  Greises  noch  des  Kindes  Sache,  und 
,  wie  nach  Condillac  das  Kind  seine  eigene  Logik  hat, 
so  auch  der  Greis.  Selbst  die  Dienei*  und  Atrien 
des  Geistes,  namentlich  des  erkennenden  Geistes,  die 
Sinne,  sind  eben  so  beim  Greise,  wie  beim  Kinde, 
stumpf  und  ohne  Schärfe  und  Energie:  junge  Kinder 
empfinden  vom  Lichte  nur  den  Grad  der  Helle  (Carus, 
Gräfe)  und  den  Schall  wenig,  und  Greise  hören  uiid 
sehen  schlecht:  der  Gescbmacksinii  ist  eben  so  wie 
der  Geruclisinn  (Magendie,  RuDOfLPHi)  beim  Greise  und 
Kinde  stumpf,   und  der  Greis  liebt,   wie   auch   Haller 
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bemerkt,  gleich  dem  Kinde  süsse  Dinge.  Das  Gedäeht- 
liiss  ftiag,  wie  es  beim  Kinde  vorschlägt,  auch  beim 
Greise  noch  eines  der  roratechenden  und  ungetrübte- 
sten Seelen^ ermögen  sein  (gegen  die  gewöhnliche  Mei- 
nung; s.  z.  B.  Loder),  wie. denn  alte  Leute  beständig 
mit  Erfahrungen  und  ^Erzählungen  um  sich  werfen 
(alte  Soldaten,  Äerzte,  s.  Zimmermann)  und  merkwürdi- 
ger Weise  sich  dehr  gern  und  häufig  in  ihre  Kiteder- 
jahre  zurückdenken,  dieselben  gleichsam  noch  einmal 
im  Geiste  durchlebend.  Planmacheret  liegt  im  Cha- 
rakter des  Kindes  wie  des  Greises  und  beurkundet  re- 
ges Walten  der  Bhantasie.  Die  Gefühlseite  der  Seele 
überhaupt  tritt  bei  alten  Leuten  und  Kindern  stark 
und  mächtig  hervor,  daher  sie  mehr  als  blühende  Per^ 
sonen  zu  HoffeA,  Fürchten,  Lieben,  Glauben,  Zürnen, 
Erschrecken,  Weinen  u.  s.  w,  neigen.  Nahrungstrieb 
und  Selbsterhaltungstrieb,  überhaupt  alle  Äeusserungeii 
des  Begehrungsvermögens,  i^ind  bei  Kindern  und  Grei- 
sen sehr  vorherrschend,  daher  für  Kinder  sowohl,  als 
für  Greise*,  ein  gewisses  hungriges,  habsüchtiges,  selbst- 
süchtiges Wesen  charakteristisch  ist.  .  Wie  sich  nun 
aus  dem  im  Kindes-  und  Greisenalter  stattfindenden 
Vorwalten  niederer  und  Zurückstehen  höherer  Seelen-' 
vermögen  die  Untugenden,  die  Kinder  mit. Greisen  ge- 
mein und  vor  blühenden  Menschen  voraus  Jiaben ,  die 
Empfindlichkeit,  der  Eigensinn,  die  Launenhaftigkeit, 
die  Neugier,  die  Geschwätzigkeit,  die  Unbeständigkeit, 
die  Zerstreutheit,  der  Mangel  an  Selbstbeherrschung, 
der  Hang  zu  geschäftigem  Müssiggange,  die  Neigung 
zu  Spielereien  mit  glänzenden  Dingen ,  Münzen ,  bun- 
ten Bildern  u.  s.  w.,  die  Zaghaftigkeit,  die  Unreinlich- 
keit  u.  s.  w.  erklären,  so  fliessen  aus  eben  jenem 
Verhältnisse  die  Kindern  und  Greisen  vor  blühenden 
Personen  zugetheilten  guten  Eigeuscliaften,  die  Nei- 
gung zur  Geselligkeit,  die  stille  Heiterkeit,  die  Selbst- 
zufrie'denheit,  das  Freisein  von  Stolz,  Uebermuth^  Ei- 
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geBÜinkel  u.  s«  w.  Gemein  hat  der  Greis  mit  dem 
Kinde  auch  die  Jallepde  Sprache  und  den  Mangel  an 
Äjuusdruck  im  Gesichte,  wie  denn  in  letzterer  Hinsieht 
das  Avge  tief  Hegt,  nichts  sagt,  des  Feuers  entbehi*t 
und  ohne  Haft  an  den  Gegenständen  umi^rt,  während 
zugleich  die  Züge  nicht  scharf  ausgesprochen  mnd,  die 
Gesichtsmusk'eln  des  lebendigen  Spieles  entbehren,  der 
Mund  fischähnlich  offen  steht,  der  untere  Tbeil  des 
Gesichtes  klein  ist  und  das  Kinn  weit  hervorspringt 
Dem  Kinde  und  dem  Greise  geht  der  Geschlechtstrieb 
ab.  Wie  endlich  kindliche  und  im  Absterben  begrif- 
fene Tagpflanzen  lange  und  auch  zur  Tagc^zßit  8<^a- 
fen,  so  ist  häufiger  und  auch  während  des  Tages  fort- 
gesetzter Schlaf  Eigenschaft  der  Kinder  und  Greise. 

Man  hat  den  Greis  oft  weise  genannt  Seine 
Weisheit  besteht  in  wahrhaft  kindlichem  Schauen,  das 
in  unfieschränlitem  Vorherrschen  der  GefuhLsseite  der 
Seele  begründet  ist  und  in  der  That  oft  zu  wirkli- 
chem Ahnen  sich  steigert.  Auch  mag  zu  jenem  Aus- 
spruche der  Umstand  geleitet  haben,  dass  deijenige 
-Trieb,  der  in  der  Blüthe  des  Lebens  so  oft  die  höheren 
Geistesve^mögen  stört,  der  Geschlechtstrieb,  dem  Gireise 
fehlt 

Wie  hinsichtlich  der  höheren  Funktionen  des  Ner- 
vensystemes,  so  gleichen  übrigens  auch  hinsichtlich 
der  niederen  sensoriellen  Aktionen  Greise  den  Kinctern» 
Die  Receptivitäjt;  ist  hoch  gesteigert  und  das  Reaktions- 
vermögen schwach,  daher  denn  bei  Greise^  eben  so^ 
wohl,  als  bei  Kindern,  geringe  Reize  heftige  Stürme 
zu  erregen  pflegen. 

4.  So  verhalten  sich  Greise  und  Kinder  hinsicht- 
lich ihres  Hirn-  und  ^Nervenlebens. 

Die  Homologie  des  Greises-  und  KindeslebenB  aber 
spricht  sich  auch  in  den  übrigen  Systemen  und  Pro- 
zessen des  Organismus  klar  und  deutlich  aus. 

Im  Blutgefasssysteme  des  Kindes  wie  des  Greises 
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^  herrscht  die  Vene  über  die  Arterle  vor.  Das  Pfort- 
adersystem spielt  eine  Hauptrolle  im  Gefassapparate 
des  Greises,  und  das  Blutsystem  des  Fötus  niid  des 
neug;ebornen  Kindes  ist  fast  ganz  venös.  Zuröckge- 
drängt  ist  im  Kinde  und  Greise  die  Athmuitg,  ein  Pro- 
zess,  der  im  Bläthenalter  mächtig  vorschlägt.  Die 
Lunge,  die  gegen  die  Zeit  der  Fötusreife  dunkelrothe, 
dann  aber  in  Folge  des^Athmens  hellere  Pärbnng  zeigt, , 
erscheint  im  höheren  Alter  wieder  tiefdnnkel ;  sie  selbst 
und  ihre  Hülle,  der  Thorax,  gehen,  wie  sie  Im  frühen 
Kindesleben  nicht  gehörig  entwickelt  sind,  im  Greises- 
leben wieder  zusammen,  während  in  bdden  Lebens- 
perioden das  Zwerchfell  sieh  konvex  nach  oben  darbie^ 
tet.  Wegen  der  Kraftlosigkeit  der  Muskeln  wird  beim 
Kinde  und  Greise  der  veitikale  und  transversale  Durch- 
messer der  Brusthöhle  weder  beim  Einathmen  gehörig 
vefgrössert,  noch  beim  AusaUimen  gehörig  verengert, 
daher  denn  auch  die  Stimme  schwach  und  melir  Dis- 
kantstimme ist.  So  entbehrt  denn  das  Arterienblut 
des  Kindes  un^  des  Greises  des  hellen  Farbentoues 
und  hat  weniger  Faserstoff  und  Gerinnbarkeit,  so  Ist 
die  Temperatur  des  Blutes,  wie  sie  es  nach  Autenrieth 
beim  Fötus  ist,  höchst  wahrscheinlich  auch  beim  Greise 
geringer,  als  beim  blühenden  Menschen ,  so  fehlt  dem 
Kinde  und  dem  Greise  die  kräftigrothe  Hautfarbung, 
so  ist  im  Kinde-  und  im  Greise  der  Blutlauf  unkräftig, 
iinkräftig  und  langsam  im  Greise,  unkräftig  und  schnell 
im  Kinde,  gleich  als  solle  bei  dem  letzteren,  wie  es 
nach  starkem  Blutverluste  geschieht,  die  Kraft  durch 
Geschwindigkeit  Ersetzt  werden.  Im  Greise  und  im 
Kinde  sind  die  Muskeln  wenig  ausgebildet,  nicht  derb, 
nicht  tief  geröthet,  indem  sie  im  kindlichen  Organis- 
"mus  noch  nicht  gehörig  ausgewirkt  und  ausgearbeitet, 
und  im  höheren  Alter  wieder  verschrumpft  und  ver- 
falleu^  sind,  uijd  ihr  Leben  und  ihre  Aktion,  die  Kon- 
traktilität,  ist  schwach.    Daher   entbebren  Kinder  und 
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Greise  der  lebhaften  Mimik,  daher  sind  Kinder  und 
Greise  unbehülflich,  daher  ermüden.  Kinder  und  Greise 
leicht  und  schnell,  daher  ist  im  Kinde  und  Greise  jdie 
Streckung  d^  Körpers  schwer  und  nur  theilweise  mög- 
lich, sa  dass,  wie  im  Schlafe  und  beim  Neger  und  bei 
Thieren,  die  völlige  Aufrechtstellung  wegfiillt,  der 
Kopf  gegen  die  Brust  und  die  Erde  sinkt,  die  Wirbel- 
säule sich  stark  krümmt,  die  Neigung'  des  BeckenjB 
gegen  den  Horizont  stärker  wird,  die  Kniee  g^en 
einander  und  gegen  die  Erde  sich  beugen,  die  Füsse 
zur  Vergrösserung  der  zwischen  die  Sohlen  fallenden 
Unterstül^ungsfläche  sich  weiter  von  einander  etitfer* 
I  neu,  und  der  Greis  als  animal  tripes,  wie  Bako  sagt, 
'  des  Stockes,  und  das  Kind  als  animal  quadrupes,  nm 
mit  Barthez  zu  reden ,  der  Hände  zum  Gehen  bedarf. 
So  vermögen  sich  Kinder  und  Greise  wegen  d^er  Schwäche 
der  Schliessmuskeln  auch  nicht  so  reinlich  als  blühende 
Menschen  zu  halten.  Unmittelbare  Folge  des  bespro- 
chenen Zustandes  des  Gefässsystemes  ist  dann  die  Er- 
scheinung, dass  Kinder  und  Greise  leichter  frieren  und 
äusserer  Wärme  mehr  bedürfen,  als  Menschen,  die  in 
der  Sonnenhöhe  des  Lebens  stehen. 

5.  Wir  finden  «idlich  auch  im  bildenden  Leben 
und  seinem  Gerüste,  dem  reproduktiven  Systeme,  die 
zwischen  Greis  und  Kind  bestehende  Aehnlichkeit. 

Die  Jleduktionsfunktionen,  die  Exkretionen,  wiegen 
Im  Greise  und  Kinde  vor.  Kinder  und  Greise  hameu 
viel  und  lassen  gesättigten  scharfen  Harn,  und  die 
Nieren,  T^ie  sie  im  Fötus  und  noch  im  Kinde  (Megksl, 
Jacobson,  Heusinger)  verhältnissmässig  zum  Körper 
grösser  sind,  als  im  Erwachsenen,  möchten  wohl  auch 
im  Greise  stärker  gefunden  werdeu,  als  bei  blühenden 
Leuten;  Kinder  und  Greise  speicheln  gern;  bei  Kin- 
dern und  Greisen  lag^ert  sich  viel  Schmutz  auf  der 
Haut  und  eben  so  viel  Ohrenschmalz  ab;  selbst  dieje- 
nigen kohlehaltigen   Substanzen,  die  im   Blüthentebeii 
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als  dunkles  Pigment  im  Innern   des  Organismus  abge- 
lagert werden,  scheinen  im  Klntles-   und   Greisesleben 
aus   dem   Organismus   geführt    zu   werden,    A^ie   denn 
junge  Kinder  und  greisige.  Menschen  weissliche  Haare 
und  lichtere  Färbung  der.  Haut  und  der  Iris  zeigen.  — i 
Die  Dauungsofgäne  sind  im  Kinde  und   Greise  unkräf-^ 
tig  und  weniger  geschickt,   derbe   feste   Speise  zu  be- 
arbeiten, daher  denn  für  Kind  und  Greis  flüssige*Nah- 
rung  Bedürfniss   ist.     Das    Kind    und   der   Crreis    hat 
keine,  oder^  w^enige  Zähne ;  die  Stelle  der  Zähne  nimmt 
im  frühesten  kindlichen   Alter   eine   sehr  harte,   wirk- 
lich knorpelartige,  zugeschärfte,  mehrfach  eingeschnit- 
tene, mehrere  Linien  höhe,   vom   Zahnfleiscli  verschie- 
dene  Erhabenheit  ein ,   die   sicli  von  den   Zahnrändern 
erhebt,  die  Funktionen  der  Zähne  versieht  und  in  dem 
Maasse  schwindet ,   als   die  Zähne   sich  entwickeln  — 
der  Zalinknorpel  (Meckel),    und    es   stellt   sich    diess 
Gebilde  im  Greisesleben,   wenn   die   Zähne   ausfällen, 
letztere  ersetzend,  wieder  ein;  wie  normal  allemal  im 
Kindesalter,   so   zeigt   sich   manchmal   (s.  Haller)   im 
Greisenalter  ein  Zahlen,  nach  Hunter  begründet  in  ei- 
ner Bewegung   der  Natur,   den  Körper  zu   verjüngen. 
Die   Mundh&hle  ist  in   den   beiden   genannten   Stadien 
des  Lebens  wegen    der   fehlenden   Zähne,    wegen   der 
UnVollkommenheit   d^s  Zahnfortsatzes   und    wegen   der 
sich  schief  inserirenden    Kiefermuskeln    niedriger    als 
in  der  Bliithe  des  Lebens,   ein  Vei'hältniss,   das  auch 
auf  die  Physionogmie  einen  namhaften  Einflms  äusseii;. 
Die  Bauchhöfale  ist  im  früheren  Leben  verhältnissmäs- 
sig  zur  Brusthöhle  bedeutend  grösser,   als   bei  vollen- 
deter AusbilcTung  des  Organismus ,   ihr  Beckentheil  da- 
gegen  bietet   sich   bedeutend   kleiner   dar.     Ganz   das- 
selbe   Verhältniss  kehrt .  im,  Greisenalter,     wo  starke 
Fettbildung  eintritt,  die  Brustknorpel  verknöchern,  der 
Thorax  zusammensinkt,   die   Leber   vorwaltet  und   die 
Gei^hlechtstheile  schwinden,    wieder.      Die    Milz  ist 
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nach  Hbusingkr  und  Meckel  in  den  früheren  Lebenspe* 
rioden  im  Yerhältniss  zum  Körper,  noeh  mehr  zur  Le- 
ber sehr  viel  kleiner,  als  im  blühenden  Alter,  und 
wieder  verschrumpft  sie  in  höherer  Lebenszeit.  Da- 
gegen mag  die  Leber,  wie  sie  im  Fötus  und  Kinde 
mächtig  vorschlägt,  auch  im  späteren  Leben  wieder 
vorwiegea  und  rege  funktioniren.  Im  Kinde  ist  starke 
Fettbildung  zu  gewahren,  daher  die  den  Malern  wohl- 
bekannten rundlichen  Formen  der  Kinder,  und  starke 
Fettbildung  leitet,  wie  schon  Büfpon  zeigte,  die  Invo- 
lution des  Lebens  ein.  —  Die  Genitalien  sitfd  im  Kinde 
höciist  dürftig  gebildet.  Im  männlichen  Kinde  ist  das 
Glied  klein,  verschrumpft,  nicht  ttirgescirend  und  der 
Erektion  ganz  oder  fast  unfähig,  das  Volumen  der  Ho- 
den ist  gering,  es  wird  kein  oder  zur  Befruchtung  un- 
tauglicher, des  Geruches  und  der  Infusorien  beraubter 
Saame  gebildet,  wogegen  häufig  Prostatasaft  in  rei- 
chem Maasse  abgesondert  zu  werden  scheint;  die  Vor- 
steherdrüse selbst  Ist  im  Fötus  gross.  Im  weiblichen 
Kinde  ist  der  Kitzler  gross,  mit  unbedeckter  Eichel 
versehen  und  der  Turgescenz  und  Erektion  unfähig, 
die  Scheide  zeigt  Runzeln,  die  äusseren  Schaamlippen 
sind  nicht  turgescirend  und  stehen  von  einander,  der 
Uterus  bietet  sich  mehr  klumpig,  nicht  so  in  bimför- 
miger  Gestalt  dar  und  ist  klein,  seine  Mündung  sticht 
nicht  hervor,  es  fehlt  die  Menstruation,  die  Brust  ist 
fläch  und  "vermag  sich  nicht  zu  erigiren,  die  Milch- 
drüse secernirt  nicht,  die  Brustwarze  entbehrt  des  ro- 
sigen Hofes  u.  s.  f.  Bei  weiblichen  und  männlichen 
Kindern  fehlen  die  starkriechenden  Sekretionen  in  der 
Gegend  der  Genitalien,  und  in  den  Achselgruben ,  und 
die  dem  Bezirk  der  Zeugungstheile  angebörige.  Partie 
der  Haut  hat  nicht  die  dunkle  Färbung,  die  sie  im 
blühenden  Alter  auszeichnet.  Fast  ganz  gleichen  nun 
die  Genitalien  greiser  Menschen,  denen  der  Kinder. 
Weibliche   und    männliche    Greise  entbehren    der    er- 
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wäJmten  mit  der  Geschlechtsfunktion  in  engster  Be- 
ziehung stehenden  starkriechenden  Absonderungen  und 
der  dunkleren  jHautfärbung  im  Bereiche  der  Ge- 
schlechtsorgane. '  Die  Greisin  hat  eine  flache  Brust, 
und  seihst,'  wenn  sich  dem  Anschein  nach  im  höheren 
Alter  die  Masse  der  Brust  nicht  auffallend  mindert, 
selbst  vergrössert,  ist  doch  die  Substanz  der  Drüse 
unter  dieser.  Bedingung  in  der  That  durch  Fett  ersetzt 
(Meckel)  ;  es  fehlt  alten  Weibern  die  Erektion  und 
Sekretion  der  Brust,  der  rosige  Hof  der- Warzg.  Die 
Greisin  menstruirt  nicht,  ihr  Uterus  verkleinert  sich 
und  wird  unregelmässig  abgerundet,  die  Schaamlippen, 
nicht  turgescirend ,  stehen  auseinander,  der  Kitzler, 
der  Erektion  unfähig,  hängt  mit  unbedeckter  Eichel 
hervor,  die  Scheide  zeigt  wieder  Runzeln  u.  s.  w. 
Der  Grets  hat  kleine  schwindende  Hoden,  eine  grosse 
Prostata,  ^sein  Glied  ist  klein,  verschrumpft,  nicht 
schwellend,  er  sondert  keinen  ode^r  untauglichen,  leben- 
diger .Bewohner  und  des  starken  Geruches  entbehren- 
den Saamen,  oft  aber  reichlichen  Prostatasaft  ab  u.  s.w. 

6.  So  springt  denn  ins  Auge,  dass  Kindes-  und 
Greisesleb^n  in  vielen  Punkten,  Beziehungen  und  Ver- 

,  hältnissen  gleich  und  verwandt  sind,  wenngleich  eben 
so  .deutlieh  der  grössste  grellste  Gegensatz  zwischen 
den  beiden  Altern  am  Tage  liegt,  so  zwar,  dass  im 
Kindesleben  ein  fröhliches  Vorschreiten  vom  Niederen 
zum  Höheren  und  zum  Höchsten ,  und  im  Greisesleben 
ein  trauriges  Rückschreiten  vom  Höhereh  zum  Niede- 
ren, dort  Erstreben  köstlicher  Güter,  hier  Einbüssen 
edler  Gaben,  dort  Hoffnung  und  Freude 5  hier  Furcht 
und  Sorge  gegeben  ist. 

7.  Wir  haben,  wenn  wir  das  Gesagte  fest  halten, 
den  Schlüssel  zu  der  Thatsache:  dassviele  der 
dem  Greisesleben  zugetheilten  Krankheiten 
bestimmten  Kinderkrankheiten  äbwu ein,  dass, 
so  zu  sagen,  die  Kinderkrankheiten  im  Grei- 
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senalter    wiederkehren,     wahrend    sich    auf 
der  anderen  Seite  wieder   im    Greisesleben  ^ 
Krankheitszustände  finden,   die   im  geraden    ' 
Geg^ensatze  mit   Kinderkrankheiten  stehen. 

Eine  genauere  Erörterung  des  angedeuteten  merk- 
würdigen, besonders  von  den  geistreichen  Krankheits- 
forschern AüTENRiETH  uud  ScHONLKiN  berührten,  zwischen 
Kinder-  und  Greiseskrankheiten  bestehenden  Aehnlich- 
keitsverhältnisses  ist  der  Zweck  des  gegenwärtigen 
Aufsa^es,  während  ich  mir  auf  andere  Zeit  vorbehalte, 
von  dem  Gegensatze,  der  zwischen  mehreren  Kindei*- 
und  Greiseskrankheiten  besteht,  in  ähnlicher  Weise 
zu  reden.  " ^ 

8.  Ich  führe  znnächst  die  im  Cerebral  -  und  Sin- 
nensysteme, im  Hirn-  oder  Aetherleibe,  um  mit  O^en 
zu  reden,  spielenden  Greises-  und  Kinderkrankheiten 
dem  Auge  des  Lesers  vor. 

Es  giebt  einen  sowohl  von  den  unter  die  Thier- 
und  Hemmungsbildungen  gehörigen  (Meckrl),  als  von 
den  in  Irritation,  Subinflammation  und  wahrer  oder 
typhöser  (neuroparalytischer,  wie  Aütenrieth  sagt)  Ent- 
zündung begründeten  fälschlich  sogenannten  Wasser- 
kopfformen verscliiedenen  Hydrocephalus  infan- 
tum, einen  Zustand,  der,  wie  alle  wahren  Wasser- 
suchten, einen  schleichenden  Verlauf  hält,  gesunde 
Kinder  betrifft ,  sich  durch  Störungen  der  Geistes-, 
Sinnes-  und  NeiTcnthätigkeit,  durch  Abnahme  des  Ge- 
ruchs und  Geschmac^ks,  Dummheit,  Gedächtnissverlust, 
Schwindel,  Erbrechen,  stolpernden  Gang,  Konvulsionenr, 
Lähmung  der  ringförmigefn  Muskeln  u.  s.  w.,  dann 
durch  Erweiterung  der  Fontanellen  und  Näthe  und 
Fluktuation  unter  denselben  zu  erkennen  giebt,  und 
nach  dem  Ableben  der  Kranken  den  Schädel  ausge- 
dehnt und  dünn  wie  Papier,  die  Diploe  verschwunden, 
viel  helles  wenig  thierischen  S^toif  enthaltendes  Was- 
ser im  Kopfe    und   das  Gehirn   entweder  zusammenge- 
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drückt  oder  ausgedehnt ,  entfaltet  (Call),  wie  eine 
Blase  gespannt,  erweicht,  ohne  Windungen  u.  s.  w. 
sehen  lässt.  Die  Form  konimt  in  der  Zeit  der  ersten 
Dentition  am  liäufig-sten  vor  und  wirjl  späterhin  selten 
und  nach  Ablauf  des  Kindeslebens  gar'  nicht  mehr 
gesehen. 

Ein  dem  besprochenen  Prozesse  sehr  ähnlicher, 
von  Schönlein,  Gölis,  Moülin  u.  s.  w.  durch  Leichen- 
öffnung hergestellter,  leider  aber  noch  nicht  gehörig 
gezeichneter  und  diagnosticirter  Prozess  gehört  nun 
auch  den  späten  Jahren  des  Lebens  an.  Individuen, 
die  zum ,  wenjgsten  60  bis  70  Jahre  erreicht  haben, 
werden  blödsinnig,  ihr  Kopf  ist  schwer  und  sinkt  nach 
vorn  und  auf  die  Brust,  das  Gesicht  erscheint  - livid 
und  blau^  der  Nahrungstrieb  ist  gestört  und  seltener 
vermindert,  meist  vermehrt,  so  dass  Göus  Fresslust 
als  pathognomonisches  Symptom  aufführt,  Harn  und 
Koth  gehen  unwillkührlich  ab,  die  Kranken  halten 
sich  ganz  unreinlich,  das  Gehör  wird  schwer  und  ver- 
nichtest, Konvulsionen  kommen  und  lösen  sich,  und  so 
schlieast  die  Scene.  In  den  Leichen  ündet  man  dann 
reichliche  Wasseransammlung  im  Schädel,  sowohl  in 
den  Hirnhöhlen,  als  zwischen  Arachnoidea  und  weicher 
Hirnhaut,  von  w^elchen  Gebilden  das  erstgenannte  ganz 
wulstig,  aufgetrieben  und  strotzend  erscheint.  So  giebt 
esdenn  eiwe»  Hydrocephalus  chronicus  senilis. 

Der  erwähnten  Hirawassersucht  der  Kinder  in 
Aeusserujigcn  und  Produkten,  nicht  «aber  im  Wesen 
ahiilich  ist  eine  andere  sehr  häutig  vorkommende,  bis 
jetzt  nodi  nicht  hinlänglich  ergründete,  mit  dem  viel- 
deuligen  mehrere  wesentlich  verschiedene, Krankheits. 
formen  befassenden  Worte  Hydrocephalus  acu- 
tus bezeichnete  Kinderkrankheit,  die,  in  einfacher  Irri- 
tation und  Subinflammation  der  serösen  Hüllen  des 
Gehirnes  begründet,  mit  Wassererguss  einhergeht,  und 
Legionen  tödtet.    —   Scliwankender  taumelnder    Gang, 
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tipruhi^er  Schlaf,  schnell  wechsdnde  Gesichtsfärbung, 
kalte  Haut ,  erst  klonische ,  dann  tonische  Krämpfe, 
zuerst  merkbar  an  der  Iris,  Verfall  der  Gesichtszüge, 
höchste  Unruhe  in  Wechsel  mit  komatöser  Prostration, 
automatische  Bewegungen  dijr  Hände  nach  dem  Kopfe, 
unregelmässiger  Puls,  Lähmungen,  schneller  Tod  sind 
die  wenig  charakteristischen  Kennzeichen. 

Dieser  Krankheit  entspricht  im  höheren  Alter  ge- 
nau und  vollständig  eine  voif  den  Pathologen  nach  ih- 
rem Ausgange  falsch  unter  den  Lähmungen  aufge- 
führte und  als  Apoplexia  serosa  dai^estelite 
Krankheitsform.  Ich  vermeide  es^  ihr  Bild  aufzustel- 
len, weil  dasselbe,  trotz  dem,  dass  die  Krankheit  selbst 
von  Alters  her  bekannt  ist,  keinesweges  vollständig 
gegeben,  sondern  kaum  den  ersten  Strichen  nach  ent- 
worfen worden.  — 

Das  Wort  Apoplexie  leitet  uns  weiter.  Wie  die 
eben  besprochene  Krankheitsform  falschlich  als  Apo- 
plexie aufgezählt  wird,  so  eine  andere,  die  von  Rostan, 
RiowB  u.  s.  w.  neuerlich  so  treiflich  untersuchte  En- 
cephalorrhagie.  Das  Blut,  in  abnormem  Expan-^ 
sionsistreben  befangen,  verlässt  die  vorgeschriebene 
Bahu,  bricht  jsich  neue  Wege,  extravasirt  in  die  Hirn- 
pulpe. Die  Folgen  sind  heftige  Reaktionen,  und  end- 
lich Erlahmung  des  Nervensyst^ns.  Diess  ist  das 
Wesen  des  Zustandes.  —  Es  ist  nun  merkwürdi^^ 
dass  derselbe  vorzugsweise  ^und  fast  ausschliesslich  an 
jene  zwei  Perioden  des  menschlichen  Lebens  gebunden 
ist,  die  uns  für  den  Augenblick  beschäftigen,  an  die 
Kindheit  Und  das  Greisenalter,  während  er  blühende 
Menschen  fast  gänzlich  verschont.  Eine  Menge  näm- 
lich der  eben  den  Muttersohooss  verlassenden  Kinder 
stirbt  am  Bhitschlagflusse  dahin,  und  eben  so  werden 
wohl  die  meisten  der^  abwischen  dem  fünfzigsten  und 
achtzigsten  Jahre  sterbenden  Menschen  vom  Schlage 
abgefordert. 
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Noch  eine  Krankheit  betrifft  im  Kindesalter  das 
Hirngebilde,  die  im  GVeisesleben  wiederkehrt,  eine 
bisher  unter  Cretinismns  abgehandelte,  von  diesem 
Zustande  aber  verschiedene  und  als  Rückbildung  und 
nicht  blos  Hemmungsbildung  zu  betrachtende  Form, 
eine  Atropliie.  —  Kinder,  die  bis  zu  einer  gewissen 
Lebenshöhe  die  psychischen  Affektionen  regelrecht  ent- 
falteten, munter  und  lebhaft  waren,  sprechen  lernten, 
gutes  Gedächtniss  zeigten  u.  s.  w. ,  werden  nach  und 
nach  äumm  und  thierähnlich,  verlernen  mehr  oder  we- 
niger die  Sprache,  selbst  theilweise  das  Gehen,  be- 
kommen stumpfe,  nur  durch  die  stärksten  Reize  zu 
ermunternde  Sinne,  büssen  theilweise  die  gewonnene 
aufrechte  Stellung  und  ganz  die  Lebendigkeit  der  Be- 
wegungen ein,  sind  gefrässig  und  schlafsUchtig,  bilden 
die  Gesichtszüge  mehr  zurück,  als  aus,  eben  so  den 
übrigen  Körper,  so  dass  Bauch  und  Kopf  gross  und 
dick,  die  Brust  klein  bleibt  und  ein  Missverhältniss 
zwischen  oberen  und  unteren  Extremitäten  besteht  u. 
8.  w.  Der  Tod  erfolgt,  wenn  die  Krankheit  nicht  ste- 
hen bleibt,  gewöhnlich ,  indem  Wasserbildung  im  Ge- 
>  hirn,  oder  Darmatrophie  (Schönlein)  ,  oder  typhöses 
Fieber  hinzutritt,  und  die  Leichenöffnung  zeigt  das 
Gehirn  welk,  schlaff,,  zusammengefallen,  unausgebildet, 
die  Schädelhöhle  nicht  ausfüllend,  daher  auch  die  wei- 
che Hirnhaut  diünn,  eingefallen,  faltig. 

Die  dieser  Hirnatrophie  der  Kinder  parallel  ge- 
hende korrespondirende  Hirnatrophie  der  Greise 
hat  Schönlein  trefflich  gezeichnet.  Es  schwinden  ziem- 
lich schnell  uiedere  und  höhere  Seelenvermögen,  die 
letzteren  zuerst,  und  die  Sinne  erlahmen,  während 
zugleich  nach  und  nach  der  Schädel  auf  einer  oder 
der  anderen.  Seite  zusammensinkt  und  eingedrückt  und 
abgeplattet  wird,  und  halbseitige,  bald  zur  anderen 
Körperhälfte  fortschreitende  Lähmung  erscheint.  Die 
Nase  wird  dann  spitz,  das  Antlitz  fallt  zusammen,  das 
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Auge  ist  gläsern  und  starr,  die  Pupille  klafft,  die  Ex- 
tremitäten sind  kalt,  es  kommen  leise  Zuckungen  in 
einzelne  Theile,  und  der  Kranke  stirbt.  In  den  Lei-  ^ 
chen  findet  man  das  Hirn  welk,  verschrumpft ,  zusam- 
mengefallen, die  Kavität  nicht  gehörig  erfüllend,  seine 
Substs^nz  kompakt,  die  graue  Masse  vernaindert,  die 
weisse  schmutziggelb,  beide  blutleer,  die  weiche  Haut 
gefaltet,  hier  und  dort  Blutgefässe  verknöchert,  die 
Hirnnerven  normal  dick  und  gross;  so  dass  ein  Miss- 
verhältniss  zwischen  ihnen  und  dem  Hirn  selbst  be- 
steht, u.  sl  w.  — 

Ich  übergehe,  als  in  Hemmung  der  organischen 
Bildung  begründet,  zwei  in  den  Sinnesgebilden  haf- 
tende Krankheiten  des  fi'ühesten  Lebensalters,  die  an- 
geborene Katarakte  und  Taubheit,  die  ihre  Analoga 
im  Greisenalter  haben,  und  wende  mich  ^u  einer  Krank- 
heit des  Sehorganes,  die  das  Kindes-  und  Greisesleben 
in  besonderer  merkwürdiger  Gestalt  heimsucht,  zur 
Augenentzündung.  Bekannt  ist  die  Blephar Oph- 
thalmie der  ^Neugeborenen,  und  bekannt  ist  das 
Triefauge  der  Alten,  die  von  Autenrieth  so  schön 
gezeichnete  Ophthalmia  senilis,  eine  Form,  die  in  ^n- 
serem  Lande  wenigstens  die  Hälfte  der  Greise  befällt 
und  widrig  macht,  beide  Krankheitsprozesse  übrigens 
•die  Augenlieder  vorzugsweise  ansprechend  und  die  se- 
cernirenden  Gebilde  des  Auges  nicht  schonend.- 

9.  Wir  wenden  uns  zu  den  Organen  des  chylo- 
poetischen  Systems. 

Es  fällt  uns  hier  zunächst  eine  Krankheit  ins 
Auge,  die  so  viele  Kinder  leicht  und  sosehr  viele  Kinder 
schwer  antastet,  und  eben  so  viele  Greise  heimsuclit, 
eine  Krankheit,  die  sowohl  in  den  Kinderjahren  als 
im  Greisenalter  in  eigenthümlicher  Gestalt  auftritt  — 
der  Icterus. 

In  seltnei'en  Fällen  bestehen  schon  ungeborn« 
Kinder  die  Gelbsucht    (Kerkring,   Schulz,    Maüriceaü, 
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TscHEBUTZ  u.  a,  haben  Fälle  —  Lobstein's  Kirrhonose 
gehört  wohl  auch  hierher),  und  nicht;  häufig  kommt 
es  vor,- das»  ein  neugebornes  Kind  keine  Spur  der  Krank- 
heit zeigt,  daher  denn  auch  viele  Aerzte  meinen,  der 
Zustand  sei  .wesentlich  in  die  Metamorphose  des  Kin- 
des verflochten  und  normal.  Die  Form  (Icterus  neonat, 
ihsons  und  malignus)  steht  gegen  Breschet's  nach  Frank 
gebildeten  Ansichten  in  offenbarem  Zusammenhange 
mit  dem  im  Fötus-  und  frühesten  KindeslebeiMSO  hoch 
ausgebildeten  uÄd  gesteig-erten  Leben  der  Leber  und 
des  Pfortadersystems,  welche  Gebilde,  wie  GRuiTHuisE^if 
trefflich  bemerkt,  in  der  besagten  Lebenszeit  noch  an- 
dere Funktionen  haben  mögen,  als  gewöhnlich  ange- 
nommen wird,  ferner  in  Zusammenhang  mit  dem  zu- 
gleich mit  dem  Luftleben  des  Menschen  b^innenden 
Schwinden  der  Nabelvene  und  des  venösen  Ganges, 
und  der  in  jene  Zeit  fallenden  Veränderung  des  Typus 
und  Lebens  der  äusseren  Haut.  —  Nicht  viel  seltener 
«li^  Kinder  erkranken  Greise  an  Gelbsucht  (Icterus  se- 
nilis, scirrhosus),  und  hier  ist  die  Krankheit  besonders 
in  dem  Verschlagen  der  fast  ein  eigenes  abgeschlos- 
senes, ziemlich  unabhängiges  und  selbsständiges  Leben 
enthaltenden,  ein  beinahe  in  sich  abgegränztes  Gefass- 
system  darstellenden  Pfortader  gegeben;  daher  denn 
auch  die  Form  mit  Gicht  und  Hämorrhoiden  \^  eng- 
stem Zusammenhange  steht  und  mit  Degeneration  der 
Pfortader,  besondei*s  ihrer  Insertion^i  in  die  Leber, 
nicht  minder  einhergeht,  als  mit  Verbildung  (sogenann- 
ter scirrhöser  Entartung)  der  Lebersubstanz  selbst.  — 
Eine  sehr  häufige,  besonders  in  den  niederen  Volks- 
klassen hausende  Kinderkrankheit  ist  die  reine  Atro- 
phie der  Kinder  (Marasmus  infantum,  paedatrophia), 
eine  Form,  die^  was  nicht  geschehen  sollte,  häufig  mit 
Abdominalskrofeln  und  ihrem  Ausgange,-  der  sogenann- 
tea  Phthisis  meseraica,  verwechselt  wird,  und,  wie 
Schönlein  u,  a.  dargethan,  in  reinem  Schwinden  des 
AnalehtenVW.  2       ' 
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DaHungslutnales  btf  rundet  isl,  vfle  mau  denn  in  den 
Leichen  Verdünnung^  des  Mage&blindsai^es  und  Ver- 
Bcbrunpfunf;  des  Dünndarmes,  nickt  aber  die  Produkte 
der  Skrofelkrankheit  antrifft.  Die  Kinder  verlieren 
die  Esslust,  erlurechen  sich  nach  dem  Essen,  das  Aus- 
gebrochene riecht  sauer,  der  Stuhlgang  ist  bald  hart, 
fest,  tbonartig,  ohne  Gallpigment,  ^bald  flussig  und 
grün  oder  g^bärtet^  Ei^rn  ähnlich,  Stuhlverstopfung 
und  Diarrhoe  wechseln,  die  Haut  wird  schmutzig,  erd- 
fahl,-v9n  Mitessern  bedeckt,  fähig,  auf  den  Knochen 
hangend,  das  Gesicht  ist  greis  und  altklug,  und  zeigt 
Runzeln  und  vorstehende  Knochen,  es  ist  grosse  Em* 
pfiudlichkeit  und  Reizbarkeit,  zugleich  Mattigkeit  und 
Mangel  an  aller  Energie  zugegen,  die  Kranken  lernen 
nicht  gehen  oder  veriemen  das  Gehen,  wollen  stets 
getragen  seyn,  verabscheuen  Spiele  u.  s.  w.,  es  er- 
hebt sich  Zehrfieber  u.  s.  w. 

Diesem  Znstande  entspricht  im  hohen  Altar  ein 
Zustand,  der  gewöhnlich  mit  dem  allmähligen  Ein- 
schlumBiern,  dem  natürlichen  Absterben,  dem  Maras- 
mus der  Greise    zusammengeworfen    wird,    der    nach 

ScHOMLElN,     KrEYSIO,    ScOUTXTTE«  ,    GoOD ,   HuTlN    U.   S.    W. 

eine  wirkliche  Krankheit  begründet  «und  in  wahrer 
Atrophie  des  Nahrungsschlauches  besteht,  wie  man 
denn  in  den  Leichnamen  den  Dickdarm,  ja  den  ganzen 
Darmkanal  verdünnt,  klein,  verengt,  leicht  z^nreissbar, 
morsch  findet.  Greise  vet-lieren  die  Esslust,  das  Ge- 
nossene macht  Beschwerden,  wird  weggebrochen,  die 
Zunge  ist  rein,  die  Kranken  sind  matt  und  kraftlos 
und  magern  zu  Skeleten  ab,  alle  Sekretionen  sind  be- 
schränkt, die  sensitiven  Thätigkeiton  erlösclien,  es 
kommt  soporöser  Zustand,  der  besonders  in  den  Abend- 
stunden mit  Gefässreizung  verbunden  ist,  es  zeigen 
sich  absterbende  Hautpartien,  und  so  erfolgi-der  Tod. 
Eine  sehr  gemeine  Kinderkrankheit  ist  die  soge- 
nannte Soda   (Pyrosis,i'Gastroataxia  acida),   dn  Zu- 
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stand,  in  welehem  die  Säurebildiing  int  Mag^n  verv 
mehrt  und  iibnorm  ist.  Dieser  Krankheit  entsfNricht 
eine  dem  höheren  Alter  ang^diöri^e,  das  besonders  des 
Morgens  geseheh^de  Slurebrechen  der  Alten. 
Beide  Krankheiten ,  so  häufig  sie  vorkommen  und  so 
viel  über  sie  geschrieben  und  gesprochen  wird,  liegen 
trotz  älteren  und  neueren  Untersuchungen  über  die 
Natur  des  Magensaftes  (Provt,  Prmberton,  Tiedemann 
tt.  m.  a.)  in  dunkler  Nacht,  so  dass  auch  hier  Hr]> 
mont's  Spruch  in  Erfüllung  geht:  Interrogabis,  cur  lux 
luceat  et  aqua  sit  humida,  et  reperies,  quod,  quo  quae- 
que  res  kit  clarior,  eo  ejus  ratio  sit  stuptdior,  remo- 
tior,  hebetior!  — 

BekanntUch  ist  ä&t  Hämorrhoidalprozess 
eine  nach  der  Sonnenhöhe  des  Lebens  äusserst  häufig 
vorkommende ,'  und ,  wenn  nicht  Anerbnng  oder  durch 
Völlerei  zu  schnell  herbeigeführtes  Alter  im  Spiele  ist, 
nur  der  Involution  angehörige  ^Ki*ankheit.  Merkwürdig 
ist  nun  die  ^h^^^^be,  dass  Kinder,  die  nicht  lang^ 
den  Mutterschooss  verlassen  haben,  nicht  selten  an 
Blutausscheidungen  aus  dem  Afterdarme  leiden,  die  den 
hämorrhoidalischen  selir  ähneln,  oder  doch  schwärzif- 
che  Durchfalle  haben,  die  nach  Scheu  die  Stelle  der 
Hämorrhoiden  vertreten.  Der  ersterwähnte  Zustand, 
zu  dem  vieles,  was  von  den  Aerzten  über  Zahnruhr 
gesprochen  und  gesdirieben  wird ,  gehört  und  dessen 
Grund  mau  im  Leben  vergebens  häufig  in  Springwür- 
mern  sucht,  kommt,  wie  ich  selbst  mehrfach  zu  sehen 
Gelegenheit  hatte;  nicht  allein  in  Polen  (de  la  Fon- 
taine) häufig  vor.  — 

-Ich  erwähne  hier  noch  jener  enormen  Fetterzeu- 
gung, die  eine  eigenthümlicke,  jedoch  seltener  vor- 
kommende Kinderkrankheit  darstellt,  und  deinen  Opfer 
gewöhnlich  als  Fettkiiider  aufgeführt  ufid  auf  Märkten 
und  Messen  für  Geld  als  Seltenheiten  gezeigt  werden, 
und  späterhin  in  der  That   iuv  Fette  ersticken  —  Po- 
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lyp'iania  infantum.  Diese  Krankheit  hat  ihr  Ana^ 
k>gon  oder  Aequivalent  in  der  'der  Involntlon  des  Le- 
bens zugetheilten  abnorm  vermehrten  Fettbildnng,  die 
sicher  als  Krankheit  genomnien  werden  muss,  um  so 
mehr,  da  sie  die  gewöhnliche  Einleitung  und  der  Vor- 
läufer der  Wassersucht  ist  —  Polypionia  involu- 
tionis.  — 

Dass,  wie  Hklmont  angiebt,  die  im  Kindesalter 
so  häufig  und> aligemein  vorkommende  Wurmkrank- 
heit auch  bei  Greisen  sidi  wieder  vorfinde,  darüber 
kann  ich  aus  eigener  Erfahrung  nichts  aussagen. 

10.  Das  uropo^tische  Systan  leidet  im  Kindes- 
und  Greisesleben  häufig. 

Ausser  dem  Blasenkran^fe ,  der  eben  so  liäufig 
Attribut  der  Greise,  als  der  Kinder  ist^  begegnen  un^s 
in  dem  genannten  Systeme  besonders,  zwei  merkwür- 
dige, dem  Kindes-  und  eben  so  dem  Greisc»leben  vor- 
zugsweise zugetheilte  Krankheitsprozesse,  der  Pro- 
ze«s.  der  Steinbildung  und  der.  der  Anuria 
renalis. 

Wo  immer  im  blühenden  .  Menschen  Steinbildung 
vorkommt,  da  ist  sie. entweder  Ueberrest  von  Kinder- 
krankheit, oder  durch  prämaturirtes  Alter  g«g;eben. 
Wie  im  höheren  Alter  die  Harnsteinbildung  gewöhn- 
lich innig  zusammenhängt  mit  dem  arthritischen  Pro- 
zesse und  mit  Störungen  im  Venen  -  und  Knochensy- 
steme,  so  steht  sie  im  Kindc^salter  in  engster  Verbln- 
diing  mit  dem  Prozesse  der  Skrofulöse  und  mit  Stö- 
rungen in  den  als  Anhang  des  Venensystems  zu  b^' 
trachtenden  Lymphadern  und  im  'Knochensysteme,  und 
wie  dem  höheren  Alter  neben  Steinen  aus  Phosphaten, 
Steine  aus  Verbindungen  der  Harn-  und  Salpetersäure 
angeliören,  so  stehen  dem  kindlichen  Alter  neben  Stei- 
nen aus  Phosphaten,  Steine  aus  Oxalaten  und  Verbin- 
dungien  der  Kohlen-  und  Benzoesäure  zu  (Wai-thkä, 
Prout,  Marcbt  u.  n^.  a.)-      Dass    übrigens    sdbat    im 
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Fotusalter  eben  so  gntj  als  die  Skrofel,  der  Pt-ozess 
der  Steinbildung  schon  spiele,  hat  nach  Haller  u.  a., 
PraSl  dai^gethan.  — 

Weniger  bekannt  als  der  erwähnte  Krankheits* 
prozess,  und  bis  zu  Autenrieth,  Abbrcrombie,  Schönlein 
u.  m/  a^  zum  Schaden  der  Kranken  von  den  prakti- 
schen Aerzten  übersehen,  ist  die  Anuria  renalis. 

Wie  bei  Icterus  die  Absonderung  der  Galle,  bei  Dys^ 
menorrhöe  die  Absonderung  des  Menstrualblutes,  und 
bei  den  sogenannten  Milchmetastasen  die  Milchabson- 
derung ganz  oder  theilweise  unterdruckt  ist;  so  ist 
bei  wahrer  reiner  Anuria  renalis  die  Absonderung 
de«  Harnes  gehemmt,  und  wie-  bei  Icterus,  Dys- 
menorrhöe und  Milchmetastasen  andere  Gebilde  für 
die  kranken  vicadiren  und  die  gehinderten  Sekretionen 
zu  übernehmen  streben ,  und  in  der  That  mehr  oder 
weniger  vollkommen  übernehmen,  so  auch  bei  Anuria 
renalis ;  daher  denn  die  Krankheit  mit  Icterus ,  Dys- 
njienorrhöe  oder  Milchdepots  in  eine  und  dieselbe  Reihe 
zu  stellen  seyn  dürfte. 

So  weit  nun  die  bisherigen  Beobachtungen  rei- 
chen, kommt  die  erwähnte  Krankheit  nur  im  höheren 
Alter  und  kurze  Zeit  nach  der  Geburt  vor  (Schönlein),- 
und  in  jedem  der  erwähnten  Lebenstermine  zeigt  sie  bei  an- 
dei*en  Nebenzügen  dieselben  Grundzüg^  der  Physiognomie. 

Wir  betrachten  sie  zuerst,  wie  sie  bei  greisen 
Menschen  sich  darbietet. 

Es  finden  sich  zuerst  namhafte  Veränderungen  im 
Harne.  Derselbe  wird  in  sehr  geringer  Menge  gelas- 
sen, ist  dunkelroth,  oft  braun,  dick,  von  ausgezeich- 
netem ammonikalischem  Gerüche,  wirft  einen  starken 
Bodensatz  ab ,  fault  schnell  und  brennt  bei  der  Aus- 
scheidung. Weil  er  scharf  und  reizend  ist,  so  kann 
ihn  die  Blase  nicht  lange  fassen,  und  dft,  besonderfii 
zur  N«,chtzeit,  werden  alle  Viertelstunden  einige  Tro- 
pfen ausgeptesst.    Zunä^cltst   zeigen   sieh   nun  Störun- 
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gen  des  Darmkanales ,  Stuhlverstopfiing^ ,  harter  ver- 
brannter Koth,  Sodbrennen,  saures  Aufstossen,  oft  hef- 
tiger Hunger.  Das  zweite  sind  reissende  Schm^zen 
in  der  Hüftgegend  und  in  den  untern  £xtremitäten, 
gewohnlich  nach  dem  Laufe  des  ischiadischea  und  Cm- 
ralnerven,  welche  Schmerzen  leicht  falschlich  für  Spa- 
ren der  Ischias  genommen  werden.  Unter  heftigem, 
besonders  Nachts  sich  steigerndem  Jucken  der  Haut, 
manchmal  nicht  ohne  Fieberregung^n,  erhebt  sic^  jetzt, 
ein  Exanthem  von  eigenthümlicher  Gestaltung,  von  den 
Alten  als  Essera  oder  Epihyctis  angedeutet:  Gruppen 
von  Bläschen,  die  auf  gemeinschaftlichen  rothen  Höfen 
stehen,*  eine  helle,  hamhaft  riechende  Flüssigkeit  ent- 
halten, in  der  Bettwärme  unerträglich  jucken  und  leicht 
fn  der  Kälte  von  der  Haut  versinken.  Sie  werden 
durch  Kratzen  abgerissen  und  hinterlassen  dann  Kru- 
sten. Schon  riecht  die  Atmosphäre  des  Kranken  urinös. 
So  wie  in  der  Exanthembildung  gegen  die  fiaut,  so 
geht  der  Zug  der  Krankheit  auch  gegen  die  Brust, 
und  es  entsteht  leicht  Dyspnoe  und  Oppression  und 
ein  Husten,  der  zähen,  einen  eigenen  Ammoniakge- 
schmack auf  der  Zunge  erregenden  und  hamhaft  rie- 
chenden Auswurf  heraufbringt;  suffokatorische  Zu  Alle 
sind  nicht  selten  —  Asthma  urinosum.  Auch  die 
Füsse  tastet,  um  mit  AuTENEiETii  zu  reden,  die  pathi- 
sche  Schärfe  an,  und  entweder  spontan,  oder  nach  ei- 
ner geringen  Verletzung,  Stoss  u.  s.  w.,  oder  indem 
die  Kranken  dem  Drange  zum  Kratzen  nael^eben  und 
die  Epidermis  beschädigen,  bilden  sich  grosse  Ge- 
schwüre an  der  vorderen  Fläche  des  Unterschenkels, 
die  schnell  um  sich  greifen,  keinen  wahren  Eiter,  son- 
dern  eine  ätzende,  hamhaft  stinkende  und  wahrschein- 
lich Harnstoff  enthaltende  Flüssigkeit  secerniren  und 
blaue  zusamihengef^lene,  gekerbte,  flache  Ränder  2ei- 
gen  —  Salzflüsse.  Litten  die  Kranken  fi^iiher  an 
rheumatischer,  arthritischer  oder  anderer  Ophthdmie, 
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8o  wird  auch  das  Auge  angegriffen  und  bösartige,  von 
profusen  ätzenden  Sekretionen  begleitete  Entzündung 
entsteht  Nicht  selten  bilden  sich  fressende,  denFuss- 
geschwüren  ähnelnde  Geschwüre  an  Wangen,  Lippen^ 
Nase  — Jfressender  Herpes;  manchmal  wird  auch 
die  Zunge  ergr^en  und  von.  Rhagaden  befallen  — 
Zungenkrebs.  Häufiger,  als  man  glaubt,  endet  die 
Krankheit  in  Apoplexie,  wo  denn  gegen  Abercrom» 
bie  vielleicht  urinose  Flüssigkeit  im  Gehirn  sich  vor- 
findet —  Apoplexia  urinosa.  — 

Ich  will  nidit  entscheiden,  ob  das  aufgestellte 
Krankheitsbild  von  AuTENRaxH  ganz  nach  der  Natur 
und  nicht  mit  zu  grellen  Farben  gezeichnet  sei  —  das 
aber  ist  mir  gewiss,  dass  einzelne  und  die  meisten  sei- 
ner Züge  mit  bewiindernswürdigem  Scharfblicke  und 
hoher  Treue  aufgenommen  wurden. 

litt  kindlichen  Alter  stellt  sich  die  Krankheit,  wie 
gesagt,  in  etwas  anderer  Gestalt  dar.  —  Der  Harn 
geht  in  geringer  Menge  ab  und  zeigt  starken  Gehdlt 
an  Harnstoff,  so  dass  die  Windeln  tief  gelb  gefärbt 
werden.  Häufig  schreien  die  Kinder  während  des  Har- 
nens  heftig  und  ziehen  die  Füsse  gegen  den  Bauch 
an,  eine  Erscheinung,  die  Harnbrennen,  anzeigt.  Der 
Harn  geht  öfters,  aber  nur  tropfenweise  ab.  Man  nennt 
den  Zustand  gewöhnlich  Strangm*ia  infantum,  ohne  sei- 
nen Grund  zu  erforschen.  Der  Stuhl  ist  träge«  Auf- 
stossen  und  Erbrechen,  so  Avie  angewandte  Reageotien, 
geben  freie  Säure  im  Magen  zu  erkennen.  Hierzu 
konunt  ein  eigenthümliches,  nicht  mit  andern  zu  ver- 
wechselndes Exanthem:  kleine,  ti'jippweise  auf  rothen 
Flächen  stehende,  mit  heller  Flüssigkeit  gefüllte  Bläs- 
chen, die  bald  platzen  und  Exkoriationen  erzeugen. 
Der  Ausschlag  steht  am  gewöhnlichsten  da,  wo  Haut- 
falten  sich  vorfinden,  doch  auch  an  anderen  Hautstel- 
xlen,  an  den  innern  Scheiikelflächen  u.  s.  w.  Die  er- 
gossene Flüssigkeit  liat  ha;rnartigen,  durchdringenden 
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Qenieh,  daher  atieh  die  Atmosphäre  Abt  Kinder  hara- 
haft  riecht,  und  ätzende  Beschaffenheit,  daher  sie  die 
gesunden  Hautstellen  rothet  nnd  zu  Exkoriationen  de- 
termtnirt;  effenhar  enthält  sie  Bestandtheile  des  Harnes. 

Diess  ist  das  treue  Gemälde  einer  ziemlich  häui- 
^n,  auch  von  ndr  selbst  mehrmals  beobachteten  Kin- 
*  derkrankheit,  wie  es  Schonlein's  Meisterhand  zeichnete, 
und  auf  m^kwurdige  Weise  entspricht  es  dem  eben 
¥org;elegten  Ton  Autknrdsth  gegebenen  Bilde  einer 
Greiseskrankheit.  — 

Noch  mehr  spränge  die  Verwandtschaft  zwischen 
iiea  im  uropo^tischen  Systeme  sitzenden  Kindes-  und 
Greiseriirankheiten  ins  Auge,  wenn  sieh  die  Ai^sage 
des  Britten  Yenables  bestätigte,,  dass  nämlich  der  Di- 
abetes, welcher  bisher  immer  als  Involutionskrank- 
heit  betrachtet  ward  und  bekanntlieh  die  Lebensblödie 
nicht  antastet,  auch  dai  kindliehen  Oi^anismus  sehr 
häufig  heimsuche  —  eine  Aussage,  die,  wi^en  des  im 
Kindesleibe  vorwiegenden  EiwelssstoffeB  und  wegen 
der  dem  frühesten  Lebensalter  zustehenden  Neigung  zur 
Säurebildung  an  sieh  selbst  schon  wahrscheinlich,  durc^ 
Jacobson's  Forschungen  über  die  Bedeutung  der  Ifem- 
organe  im  Fötusleben  und  wegen  der  Häufigkeit  der 
Nierenkrankheiten  bei  Embryonen  (A&^gkbl,  Hbusikger) 
noch  mehr  Haft  gewinnt.  — 

11«  In  Bezug  auf  Gleichung  der  Genitalienkrank- 
heiten der  Kinder  und  Greise  sei  nur  das  hier  erwähnt, 
dass,  wie  Greisinnen  ausserordentlich  häufig  an  weis- 
sem Flusse  leiden,  so  ein  Schleimfluss  der  Mutter- 
scheide  auch  bei  weiblichen  Kindern  nicht  selten  ist, 
und  dass,  wie  das  Erwachen,  so  auch  das  Erlöschen 
der  Menstrualfunktion  sehr  oft  von  namhaften  Krank- 
heiten begleitet  wird. 

12.  Wir  mustern  die  im  Respirationssysteme  haf- 
tenden Krankheiten  der  Kinder  und  Greise. 

Wenngleich  auch  blühende  Menschen  die  Asphy- 
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xie,  der  Lung^eiuschla^flass,  befiUIt  und  hinrafft,  so  Ist 
doch  jedem  klar,  dass  Greise  und  junge  Kinder  an 
häu%sten  ihre  Opfer  sind.  Das  Wesen  der  Krank- 
h^t  l^teht  darin,  dass  die  Lunge  momentan  oder  für 
immer  gelähmt,  und  dass  in  Folge  dieser  Lähmung  die 
Hämatose  und  die  Funktion  des  Herzens  und  der  Ge- 
wisse ebenfalls  momentan  oder  für  immer  vernichtet 
werden.  Aus  der  gegebenen  Bestimmung  der  Bedeu- 
tung der  Form  ist  denn  auch  klar,  warum  gen^  Kin- 
der und  Greise  von  derselben  am  meisten  heimgesucht 
Averden.  Die  Lunge  der  Kinder  beginnt  e^rst  zu  funk- 
tioitiren,  und  ihre  Aktion  ist  wenig  koasolidirt,  somit 
sehr  vulnerabel  und  leicht  zu  veraiditen;  im  Greises- 
leben ist  die  Lunge  schon  widler  aus  der  Reihe  der 
lebenskräftigsten  Organe  abgetreten,  und  so  vermag 
ihr  eine  geringe  Schädlichkeit  den  Todesstoss  zu  geben. 

Es  erklären  die  erörterten  Verhältnisse  auch  hin- 
l&nglich,  warum  Gr)eisesleben  und  Kindesleben  jedes 
eine  besondere  Asthmaform  darbieten^,  wie  es  ein  As- 
thma infantum  und  ein  Asthma  senum  geben 
könne.  — Das  Asthma  Millari  ist  der  Schrecken  der 
Aerzte,  und  das  Asthma  wieder  die  Rutlie  der  Greise. 

IS.  Wir  betrachten  nun  zulel^t  das  Hautsystem 
der  Kinder  und  Greise  in  seinen  pathischen  Metamor- 
phosen. 

.  Hier  muss  sogleich  bemerkt  werden,  dass  sowohl 
im  Greisenalter  als  in  den  ersten  Jahren  des  Lebens 
kein  Organ,  krankheitsfahiger  und  halber  krank  sei, 
als  das  Gräbzgebilde  des  Organismus.  Es  hat  Willak 
gearbeitet  —  wer  aber  Vermag  von  sich  auszusagen, 
dass 'die  wunderbaren  zahllosen  Hautaussehlagsformen, 
von  denen  man  die  n^isten  mitMECKEL  als  Rudimente  von 
Organismen  oder  doch  Eiern  betrachten  kann,  klar 
und  geordnet  vor  seinen  Augen  liegen,  und  w6r  wohl 
wollte  dem  Geständnisse  zürnen,  dass  wir  uns  unver- 
mögend fühlen,  gehörig  anzugeben,  wie  Kind  und  Greis 
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Unsiebtlieh  der  AuMchlagsferiiieB  sidi  ihndn  und 
milspi^hen,  uad  dass  wir  uns  beg'nugen  müssen,  die 
Verwaadtachaft  einiger  wenigen  dem  frühen  ond  spa- 
ten Lebensalter  angelidrigen  Hautkranlifaeiten  darzä- 
legen  f 

Wir  fassen  zunäckst  die  Rose' ins  Auge.  Die 
Rose  der  Neugebor nen  ist  bekannt  und  beräch- 
Hgft,  und  wieder  begegnet  uns  im  Greisesleben  eine 
b^rtfge  Rosenform,  die  an  den  Füssen  haftet  und, 
acknell  in  Brand  endigend ,  gemeinigiloh  als  Bote  'des 
Aksterbens  des  betroffea^i  Gliedes  (Gangraena  senilis) 
•md  als  Todesbote  ersekeint  —  Erysipelas  pedum. 

Wir  haben  dann  einen  Pemp'ki gas  neona^to- 
rum,  und  es  ist  bekannt,  dass  das  höhere  Alter  wie- 
der sehr  häufig  von  Pemphigus  heimgesucht  wiid,  wäh- 
rend er  Uttkende  Personen  gänzlich  versckoat  oder 
dock  äusserst  selten  befallt.  Offimbar  hängt  die  in 
Rede  stehaide  Form  mit  Abnormität  der  Harnsekr^ien 
und  mit  der  obeai  beriihrten  Anuria  zusammen. 

£ine  dritte  Hautkrankheit,  die  Kinder  und  Greise 
gemeinschaftlich  habtti,  ist  eine  Pityriasis  form, 
wie  denn  Schmlsin  eine  Pit.  senum  und  eine  Pit.  in^ 
fantum  auffuhr.  B^  Kindern,  die  die  Dentitionspe- 
liode  noch  nicht  gänzlich  beschlossen  haben,  erscheint 
an  bestimmten  Stellen  des  Kopfes,  an  der  Grenze  zwi- 
schen den  behaarten  und  unbehaarten  Kopftheilen,  an 
der  Stirn,  im  Nacken,  an  den  Schläfen,  Abblätterung ^ 
der  Haut  in  durdislchtigen-weisslichen  einfachen  Schup- 
pen, unter  denen  die  Haut  selbst  röthlich  'und  nässend 
erscheint,  und  welche  sich  nicht  über  den  llaai*wuchs 
und  das  Gesicht  vei-breiten.  Und  wieder  schilfert  sieh 
bei  Greisen  häu%  über  den  ganzen  behaarten  Theil 
des  Schädels  hin  unter  heftigem  Jucken  die  Haut  in 
weissen  einfachen  Schuppen  ab,  wobei  die  unterlie- 
gende Haut  rotb  und  sehr  empfindlich  erseheint^^  und 
die  Haare  gewöhnli(>h  ausgehen. 
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Dass  aiicii  Herpes-,  Porrige-^  Pntrigafortnen  und 
andere  Impetigines  Kindern  und  Greisen  gemeinseliaft- 
Heh  sind,  darüber  kann  kein  Zw^fel  sein,  ^wiewobl 
Ich,  wie  schon  bemerkt,  das  Nähere  nicht  anzugebe» 
vermag.  Das  aber  sei  hier  angedeutet,  dass,  wie  das 
Hautungeziefer  den  Kindern  eigenthnmlieh  ist 
«nd  das  blähende  Leben  verschont,  so  dem  Greisesle- 
ben die  Phthiriasis  anssdkliesslich  oder  doch  vor- 
zugsweise angehört. 

Mit  Stillschweigen  darf  nl^t  iUl>ergaBgen  werden, 
dass  die  Hautdrüsen ,  wie  wahrend  des  Kindesalters 
Im  skrofulösen  Leiden,  so  während  4es  Greismi* 
lebens  im  ^careinomatosen  Prozesse  zu  Wuche- 
rung, Entartung  und  Verschwärung  neigen,  und  dass 
gerade  diejenigen  unter  ihnen,  die  Im  Jugendleben  die 
ISkrofel  heimsuchte  und  nicht  völlig  zerstörte,  im  Al- 
ter wieder  zu  carcinomatöser  Degeneration  Anlage  ha- 
ben, so  dass  der  Carcinomprozess  nur  als  fortgesetzter 
In  der  Blütbe  des  Lebens  entschtumAerter,  und  spät^ 
wieder  erwachter  nnd  durch  das  Alter'  modificirter 
Skrofelproz^s  betrachtet  werden  kann.  — 

14.  So  wäre  denn  die  zwischen  Kinderkrankhei- 
ten und  Greiseskrankbeften  besteltende  Homologie  voll- 
ständig nachgewiesen. 

Sollen  wir  nun  noch,  bevor  wir  enden,  riickbH- 
cliend  die  einzelnen  Erörterungen  in  allgemeine  Sätze 
zusammenfassen  und  die  Gesetze,  deneii  die  erörterten 
Vorgänge  unterthan  sind,  zu  gewinnen  suchen,  so  möch- 
ten wir  Folgendes  aussagen: 

a.  Im  Kinde  wie  im  Greise  ist  die  Vita  propria, 
das  Reaktionsvermögen,  die  Selbstständigkeit  und  Au- 
tokratie' der  Organe  des  Leibes  schwach.  So  vermö- 
gen denn  dieselben  den  Schädlichkeiten  weniger  zu 
widerstehen  und  erliegen  leichter  den  Eingriffen  der 
Aussenwelt  Hieraus  erklären  sich  Asphyxien  Und 
Apoplexien -der  Kinder  und  Greise. 
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.    b«    Das  Ldben  der  Organe   ist  quantitativ  g^erihg. 
Daher  die  Atrophieeii. 

c.  Im  Kinde  und  Grc^e  schliigt  der  Reduktion»- 
<pr0zess  des  Organismus  sehr  vor;  dfther  und  dem  Satze 
zufolg«,  dass  die  vorwiegende  Aktion  auch  die  krank- 
heitsfahigere  sei,  müssen  Reduktionskrankheiten  im 
Kindes-  und  Greisesleben  in  reichem  Maasse  gegeben 
sein.  So  erklären  sieh  Säurebildung,  Harnsteine,  Anu- 
rie,  Icterus  u.  s.  w.  der  Kinder  upd  Greise,  zum  Theil 
auch  ihre  Hautkrankheiten. 

d.  Gleichwie  eine  Farbe  für  sii^  allein  weit  grel- 
ler erscheint,  als  im  Verdne  mit  mehreren,  wo  sie 
sieh  verwischt  und  verfliessend  darbietet ,  gleichwie 
ein  Ton  für  sich  allein  weit  schärfer  hervortritt,*  als 
wenn  er  mit  anderen  zugleich  aogespi^ochen  vdrd,  wo 
er  dann  in  diese  verfliesst  und  verschwebt,  so  treten 
im  Greises-  und  Kindesleben  die  niederen  Gei^iMe  und 
Aktionen  ungezügelter  und  freier  hervor,  weil  die  hs^ 
hereji  entweder  schon  wieder  rückgebildet  und  ent« 
schlafen,  oder  noch  nicht  gehörig  entwiriit  und  ausge- 
bildet sind,  und  hierin  ist  Geneigtheit  der  niederen 
Gebilde  und  Prozesse  des  kindlichen  und  greisem  Or- 
ganismus zu  Erkrankung  gegeben.  So  die  Fettbilduti- 
gen,  die  Drüsenkrankheiten,  die  WassersuditeU)  die 
Hautkrankheiten  u.  s.  w. 

e.  Im  Kindes-  und  Greisesleben  ist  aber  w^en 
der  geringen  Ausbildung  der  Vita  propria  der  omani- 
schen Gebilde  (a.>  die  Sympathie  zwischen  den  ein- 
zelnen Theilen  des  Organismus  grösser.  So  pflanzt 
sieh  denn  pathiscbe  Reizung  leichter  von  dem  ursprüng- 
Uch  befallenen  Gebilde  über  den  ganzen  Leib  fort, 
und  so  bat  Verfall  eines  einzelnen  Organes  schneller 
und  leichter  Verfall  des  gesammten  Organismus  .zur 
Folge. 

Wir  sehen  zum  Schlüsse  aus  den  erörterte  Ver- 
hältnissen, wo  nicht  mehr,  doch  wenigstens  das:  dixss. 
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um  mit  dem  herrlichen  Msckcl  zu  reden,  die  Kraft, 
die  in  den  Organismen  wirkt,  mit  der  im  Weltall  wal- 
tenden nahe  verwandt,  wenn  nicht  dieselbe  ist,  in  so- 
fern sie  an  entgegengesetzten  Polen  ähnliche,  aber 
nicht  gleiche  Formen  hervorruft.  — 
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Bemerkungen  über  die  Entstehung,  Erkenntniss 

und  Heilung  der  Blutgeschwulst  am  Kopfe 

neugeborner  Kinder. 

Von  Dr.  Karl  Wokuiika,    Edlen  von  Pflichtenheld,   k.   k.    Bezirkg- 

arzte  zu  Radstadt,  gewesenem  Assistenten  an  der  g^eburtshulfli- 

chen  Schulie  der  Universität  in  \l^ien.*) 


£rst  in  den  neuem  Zeiten  zog  diese  pathologische 
Erscheinung  die  Aufmerksamkeit  der  Aerzte  anf  sidi, 
und  namentlich  soll  Mursinna*^)  die  erste  Erwähnung  von 
dieser  Blntgeschwulst  {^Ce/^Aa/aesia/osia,  Ecchfmo- 
ma  eapitii  recem  na/ori««}) gemacht liajben.  Seitdem 
wird  sie  wohl  kaum  einem  Geburtshelfer  fremd  geblieben 
seyn,  und  doch  sind  wir  derErklärung  ihrer  Entste- 
hung noch  um  keinen  Schritt  näher  als  Mursinna. 
Beobachtungen  und  Meinungen  würdai  f&r  die  Ätiolo- 
gie mitgetheilt  und  Hypotfaesen  aufgestellt,  gegen 
welche  b|tld  gleicbgewichtige  Gegner  auftraten  und 
jene  als  unzulänglich  erklärten,  diese  als  unhaltbar 
*  entkräfteten,  ohne  jedoch  selbst  genügenden  AufscUuss 
zu  Tcrbreiten.  Allerdings  ist  die  Entstehungsur* 
Sache  der  Blutgeschwulst  am  Kopfe  ueugeborner  Kin- 
der in  ein  bis  jetzt  undurchdrungenes  Dunkel  gehüllt, 
wovon  der  Grund  zum  Theile  wohl  in  dem  nicht  sehr 
häufigen  Vorkommen  derselben,  hauptsächlich  aber  in 
dem  Umstände  liegen  mag,  dass  der  Geburtshelfer  nur 


*)  Aus  den  medic.   Jahrb.   des   k.  k.   österr.  Staates.  Bd.'^XIll. 
(Bd.  IV.  der  neusten  Fol^e.) 
**)  C.  C,  Klein,  ober  die  bisher  angenommenen  Folgen  des  Stur- 
zes neug,  Kinder.  S.  31.  ' 
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selten  den  6ang  der  Geburten  von  ikreiq  Anbeginne 
oder  doch  wenigstens  in  ihren  frühem  Perioden  za 
beobachten  Gelegenheit  hat,  und  daher-  über  die  Art, 
wie  die  Natur  in  jedem  einzelnen  Falle  sich  des  Ge- 
bärungsgeschäftes  durch  Ausgleichung  und  Verbesse- 
rung der  Regelwidrigkeiten  entledige,  völlig  unwissend 
ist.  Grosse  Gebäranstalten  allein,  welchen  es  möglich 
ist,  den  Fortgang  mehrerer  hundert  Geburten  durch 
eben  so  geschickte  als  aufmerksame  Beojbachter  nach 
ihren  einzelnen  Stadien  mit  Angabe  der  geringfügigst 
scheinenden  Momente  verfolgen  und  aufzeichnen  zu 
lassen^  dürften  den  sichersten  Aufschluss  über  eine 
Krankheit  geben,  welche  gewiss  hauptsächlich  durch 
die  Geburt  bedingt  wird;  Privatbeobachtungen  haben 
hingegen  stets  den  Nachtheil,  dass  sie  durch  Ifypotfae- 
sen  jene  Lücke  auszufüllen  streben,  welche  eine  ge- 
ringere Zahl  vorkommender  Fälle  und  beschränkterer 
Umfang:  derselben  so  leidit  hinterlassen.  ' 

Werfen  wir  unseren  Blick  auf  die  verschiedenen 
bis  jetzt  bekannten  Meinungen,  so  finden  wir  dieses 
durchaus  bestätiget,  sehen  auch,  dass  manchmal  viel-*- 
leicht  nur  einzelne  Fälle  der  ausgesprochenen  Norm 
zur  Grundlage  gedient  hatten,  oder  über  die  Sache, 
ohne  sie  zu  kennen,  gesprochen  wurde  *).  Wie  wl-  ' 
ders^rechend  sind  nicht  die  vielfaltigen,  bis  jetzt  be- 
stehenden Meinungen,  Theorien  und  Hypothesen  über* 
die  Ursachen  und  die  Entstehung  der  Blutgeschwülste ! 
Mögen  die  vorzüglichsten  hier  folgenden  einen  Beleg; 
dazu  liefern. 

Carus  scheint  hauptsächlich  ihren  Grund  in  schwe- 
ren Geburten  zu  suchen  **).  —  C.  C.  Klein  gibt  Ber- 


*)  Osiander's  Erzählung  "von  Hrn.  M.  liefert  hicrifber  einen 
sprechenden  Beweis.  S.  seiaer  Entbindungskunst  Tl.  Bd.  II, 
Abth.  S.  211.  ' 

**)  Gynäkologie  1S20.   II.  Bd.  S.  608. 
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stojig  der  Grefasse  bei  dem  Aufstehen  des  Kt^fes  am 
Beckenraiide  als  die  Ursache  an  *).  —  F.  B.  O^anber 
sagt:  sie  entstehen,  wenn  der  Kopf  lange  in  den  6e^ 
burtstheilen  steckt,  nach  einer  oder  der  andern  Seite 
angedrückt ,  oder  durch  die  Zange  an  der  Stelle  eines 
Vasculi  emümrii  in  das  Fenster  eingepresst  wird ,  oder 
auch  bei  schiefem  Kopfstaude,  oder  schiefer  Anlage 
der  Zange  **).  —  Neumanj?  hält  dafür,  dass  Dehnung 
der  durch  die  Scheltellö^her  laufenden  Arterien  bei 
Uebereinanderschiebung  der  Kopfknochen  die  Blutge- 
schwulst bedinge  ***).  —  Feiler  hält  eine  ungünstige 
Lage  und  langwierige  Einkeilung  des  Kopfes  Im  Be- 
cken für  die  Ursache  ****)•  —  Nach  Wjgand  entsteht  sie 
aus  innerlichen  Ursache»,  vorzüglich  durch  den  Man- 
gel der  obersten  Lage  ,der  Knochen-Diploe  f).  — 
Michaelis  erklärt  den  Mangel  der  äussern  Tafel  des 
Schädelknochens  für  die  eigentliche  Krankheit,  die 
Blutgeschwuljst  aber  für  die  Folge  desselben  ff).  Eine 
ähnliche  Meinung  hat  Paletta  fft).  —  BkaJidaü  ver- 
muthet  eine  angeborne  Erschlaffiing  der  Blutgefässe 
des  Kopfes  tttt)«  —  Herr  Professor  Dr.  Johann  Klein 
zu  Wien  beobachtete  sie  eben  so  nach  schweren  als 
nach  leichten,  —  v.  Froriep  -öfter  nach  leichten  als 
nach  schweren  Geburten  *);  —  Cheuus  sucht  den  Gi^ind 
nicht  einzig  und  allein  in  mechanischen  Ursachen  **> 
•  —  Zu  bedauern  ii^,    dass    diese  geachteten ,  Männw, 


*)  A.  a.  O.  S.  21. 
**)  Handbuch  der  Entbindongskunst.    II.  Bd.  II.  Abth.  S.  208. 
*♦*)  Rusr's  Magazin  f.  d.  g.  Heilk.  Bd.  21.  Heft  2. 
*♦**)  Pädiatrik.  S.  38. 
+)  Gieburt  des  Menschen.  S.  373. 
ff)  Hufkland's  Journal.     18  Bd.  4tes  Heft.  1804. 
fff)  ExerciU  pathologicae  etc. 
ff  ff)  Ecchymomata- capittM  receru  nutormn. 
♦)  Geburtshiilfe. 
*♦)  Chirurgie. 
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ebcnsowleNäoELE  (mciBesWiasrens)*)  und  Meissner  *^, 
uns  bis  jetzt  die  n&heril  Resultate  ilirer  seliätzbaren 
Eifahrungen  nocli  nicht  mit^ctheilt  haben. 

Dass  die  Entstehung^  der  Blnt^esehwulste  nicht 
unbedingt  durch  langwierige  Einkeilungen  des 
Kopfes  im  Becken,  oder  überhaupt  durch  schwere 
Geburten  herbeigeführt' werde ,  bestätigen  die  Beob- 
achtungen der  meistenv  Geburtshelfer,  welche  sie  eben 
so  oft  nach  leichten  als  nach  schweren  Geburten  be- 
merkten« Berstung  der  Gefasse  scheint  auch  niclit 
'  immer )  .vielleicht  am  seltensten  ihrer  Bildung  zum 
Grunde  zu  liegen;  denn  die  unmittelbare  Folge  der 
Berstiing  c^es  Sefasses  ist  die  Ergiessung  seines  In- 
haltes; es  müssten  also  diese  Geschwülste  sich  schon 
während  der  Geburt  ausbilden,  was  ich  mich  nicht 
erinnere  beobachtet  zu  haben.  Im  Gegentheile  sah  ich 
sie  selten  yor  24  Stunden  nach  der  Gebuii;  entstehen. 
Ein  Umstand,  welcher  femer  gegen  das  Bersten  der 
Gefasse  spricht,  ist  das  allmähliche  Wachsen  der  Blut- 
geschwülste, denn  nie  fand  ich  eine  neu  entstandene, 
wenn  sie  auch  noch  so  gross  war  5  welche  die  folgen- 
den Tage  nicht  noch  an  Umfang  und  Spannung  zuge- 
nommen hätte.  Eben  so  beobachtete  ich  sie  nie  nach 
Zangengeburten;  —  ist  es  vielleicht  nur  Zufall?  oder 
hat  die  Zange ,  deren  sich  die  Wiener  Schule  bedient . 
Cdie  Boer'sche  mit  der  vortrefflichen  Jörg' sehen  Mo- ^ 
difikation),  hierin  durch  das  genauere  und  gfeichmäs- 
sigere ^Anliegen,  und  daher  schwierigere  Abgleiten  ei- 
nen Yortheil  vor  der  ungef ensterten ,  nach  deren  Ge- 
brauche man  die  Blutgesch willst  entstehen  sah? 

l>ie  Annahme,  dass  sie  durch  den   Mangel  der 
obersten    Lage    der    Knochendiplo^    entstehe, 

*)  Von  NäGEi^  findet  sich  ein  Aufsatz  über  den  angeborneji  Hirn- 
brach  11.  die  Kopfg^eschwiiiste  in  diag^nost.  Beziehunfj^  in  Hu- 
FELANO8  Journ.  1822.  Mai.  D.  H. 

*^)  Was  hat  das  neunzehnte  Jahrhundert  für  dic.Erkenntaiss  und 
Heilang  der  Kinderkrankheiten  getban  ?  S.  115  bis  122. 
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gründet  sich  wohl  auf  keineti.  einzigen  £rf«liriuigsaftt£, 
oder  irgend  eine  rielitige  Beobachtung.  Die  Blvtge* 
schwulst  aber  für  die  Folge  des  Mangels  der  äus^ 
sern  Tafel  des  Schädelknochens,  oder  einer 
Carl  es  desselben  erklären,  heisst  Wirkung  und  Ur-^ 
Sache  verwechseln,  denn  Maries  ist  die  letzte,  dem 
Tode  fast  unmittelbar ,  und  bei  weitem  nieht  unaus^ 
hleiblich  vorangehende  Metamorphose  in  der  inner» 
Bildung  der  Blutgeschwiilste,  und  gewiss  wird  man. 
nur  die  wenigsten  Sehädelkuochen  in  Folge  der  Blut- 
geschwulst  verstorbener  Kinder  wirklich  kariös  .finden, 
man  mtisste  denn  jede  an  demselben  oder  der  sehmg- 
ten  Schädelhaube  befindliche  Rauhigkeit  alsogleieh  für 
Caries  der  Schädelknochen  ei^läreii  wollen^ 

Eine  angeborne  Erschlaffung  der  Blut* 
gefässe  des  Kopfes  lässt  sich  nicht  leicht  als  Ur-^ 
Sache  annehmen ,  denn  eine  Erschlaffung  -  MTÜrde  wohl 
die  Erweiterung  der  Gefasse  und  Blutansammlnnge» 
innerhalb  derselben  gestatten,  keineswegs  aber  Ber^ 
stung  der  Wände  und  Ergiesfsning  des  Blutes  begunT 
stigeu  und  herbeiführen«  Ich  begnüge  mich  Mos  auf 
die  Theorie  über  die  Entstehung  der  Schlagaderge- 
schwülste  hinzu we^en,  nach  welcher  bekanntlich  ge^ 
rade  die  straflbten  Aiterienliäute  .zuerst  bersten.  Auch 
ist  eine  aiigebome  ErschlafTungdesOefässsystemes  über- 
liaupt,  oder  der  Crefasse  des  Kopfes  insbasM)ndere  nicht 
füglich  denkbar:  sie  müsste  sieh  wohl  am  häufigsten 
bei  frühzeitigen  und  unzeitigen  Kindern  nacfhweisen 
lassea  und  steht  im  Widerspruche  mit  dem  Baue  des 
kindlichen  Organismus,  in  welchem  wohl  Zartheit  (3Rp^ 
ueriindo\  aber  nicht  Sehlafflielt  iLuQpitaf)  vorherrscht 

Ehe  ich  zur  Losung  meiner  Aufgabe,  schreite, 
dürfte  es  nothwendig  werden,  folgende  Fragen  zu  be- 
antworten: erstens,  welches  istdie  eigeiithumliehe^  und 
eine  Anlage  zu  dieser  Krankheit  bedingende  Beschaf- 
fenheit dcs-Kindes  zur  Zeit  derGebiirt? — zweitens,  wel- 
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ehen  Efn^ifkiing^en  ist  das  Kind  während  der  Geburt 
ausgesetzt?  —  drittens,  welch  er  Naciitbetl  entspringt  aus 
zn  seh  weren^und  welcher  aus  zu  leichten  Geburten,  und  sind 
die  dem  Kinde  schädlichen  mechanischen  Einflüsse  nur  den 
schweren  Geburten  einzig  und  aliein  zuzuschreiben? 

Erstens.  Betrachten  wir  die  eigen thümliche,  und 
eine  Anlage  zu  dieser  Krankheit  bedingende  Beschaff 
lenheit  des  Kindes  zur  Zeit  der  Geburt,  so  treffen  wir 
allenthalben  auf  ein  Voriierrschen  des  Zellgewebes, 
besonders  aber  in  dem  Haut-  und  Gef%sssysteme.  Wir 
finden  dieses  Zellgewebe  häufiger,  als  bei  Erwachse- 
nen, aber  auch  feiner  und  zarter.  Daher  waltet  in 
den  kindliehen  Organen  die  schwammige  Textur  vor, 
verbunden  mit  dem  Vermögen  der  Dehnbarkeit  bis  auf 
eine»  gewissen  Grad,  mit  grösserer  Feinheit  in  dem 
Verbindungsgewebe,  mit  mehr  Porosität,  mit  zalilrei- 
cheren  GeSässen  des  kleinsten  Lumens,  mit  mangeln-: 
dei^  Derbheit  dieser  Kanäle.  Aber  nicht  nur  im  enge- 
ren, sondern  auch  im  weiteren  Sinne  finden  wir  das' 
flautsystem  noch  in  der  grössten  ZaHheit  begrifTen, 
daher  öfters  nicht  in  jenem  Grade  entwickelt,  welcher 
den  speetellen  Bestimmungen  desselben  ent|spricht  Wie 
gering  ist  nicht  dfe  Ausdehnung  der  fibrösen  Häute, 
und  die  Ausbildung  des  Faserstoffes  in  ihnen!  Dasselbe 
Ueberwiegen  des  Zellstoffes  lässt  sich  ebenfalls  im 
Knochensysteme  nachweisen;  namentlich  sind  die  äus- 
serst biegsan^n  Knochen  des  Kopfes  durch  eine  starke 
imd  dicke,  aber  weiche  Membran  statt  der  gänzlich 
fehlenden  Näthe  unter  einander  verbunden,  wodurch 
das  üebereinanderschieben  der  Kopfknochen  befSrdeit, 
so  wie  jeder  nachtheilige  Druck  auf  die  Santorinischen 
Emissarien  äusserst  erschwert  und  entkräftet  wird. 

Zweitens  und  Dilttens.  Die  Mutter  bietet  dem 
Kinde  zu  seinem  Durchgange  ausser  dem  Itf  iitterinunde, 
welcher  nach  Massgabe  seiner  grossem  oder  geringern 
Osciilation,    Zusamraenziehung,    Spannung  und   Häi*te 
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dtefirem  Durchtritt^  melir  oder  weniger  Im  Wege  stekt, 
noch  das  sowohl  in  setneic  H<^he  als  In  de«  lUwne 
(des  Einganges,  der  Höhle,-  und  des  Ausganges)  v^^ 
schiedendich  geformte,  an  seinenFläcben  mit  MudLeli^ 
Membranen  und  Zellstoff  ausgepolsterte,  an  d^n  tkn^ 
gangsrande  nur  mit  dem  Bauchfelle  überzogene,  ge- 
krümmte untere,  oder  sogenannte  kleinere  Beiden  Aar, 
Das  obere  oder  grosse  Becken  an  seiner  inneren  FKu$he 
vonlden  Innern  Darmbeinmuskeln  überzogen,  gewährt 
hingegen  in  der  vorgerückten  Sriiwangersehafi  der 
Getörmutter,  so  wie  dem  Kinde  einen  feste»  SMls* 
und  Ruhepunkt  und  beordert  durch  die  geneigte  Flä^ 
che  der  Darmbeine  einen  der  Beckenaehse  entspre- 
chenden Eintritt  des  iUndes«  Das  in  der  ßelmraatter 
enthaltene  Kind,  Ivenn  es  mit  der  Langena^hse  seines 
Körpers  (die  des  Kopfes  bei  Kopfgeburten  auch  mit- 
gerechnet) jener  Längenachse  der  Gebärmutter  ent- 
spricht, welche  in  die  Mitte  des  Grundes  und  Mutter- 
mundes fallt,  wird,  wenn  kekie  bedewtende  Sehiefli^ 
der  Gebärmutter  Statt  findet,  Im  Einklänge  mtt  der 
Gebärmutteraehse  auch  se{ne  Richtung  gegen  die  Füli- 
rungslinie  des  gut  gestellten  Beckens  nehm^  Ist 
dieses  aber  starker  geneigt,  so  stemmt  sieh  der  Kopf 
auf  den  Schambeinen  an  und  ruhet  auch  gewohnlieh 
auf  ihnen.  Ueberhaupt  lässt  der  vordere  Theil  des 
Beckens  bei  jeder  Geburt  das  stärkste  Andräng^i  des 
Kopfes  beobachten,  welches  desto  nachtheiU^r /ist, 
als  die  meistens  nach  vorne  reissenden  Eihäute  dem 
Kopfe  keine  so  glatte  Flädie  zum  Abgleiten  daHrieten, 
wie  es  an  der  hintern  Bedcenwand  der  Fall  ist.  Bei 
einem  normalen  Verhältnisse  zwischen  Kopf  und  Be- 
cken, wobei  der  erstere  stets  etwas  grosser  ist,  muss 
derselbe  seine  Gestalt  jener  des  Beckens  anpassen. 

Dieses  geschieht  mit  der  grössten  Ldchtigkeit  uad 
Schonung,  da  seine  Knochen  sehr  biegsam  «ind,  wid 
die    weichen  Theile  des   Beckens,   thells    durch   ihre 
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WetcUieit  tMls  durch  ihre  aktiire  Zurnnmenzfehung^ 
jeden  Druck  der  harten  Theile  entkräften  und  ihn 
g^leichnässiger  machen.  Ein  Hauptumstand  in  dieser 
Beziehung^  ist  daher  die  kontraktive  Thätigkeit  der 
Mutterseheide,  und  vorzuglieh  der  Krefsfibem  der  Ge- 
barmiitter,  wodurch  bereits  vor  dem.  Beginnen  ihrer 
anstreibesden  Kraft  der  weiche  Körper  des  Kindes  von 
allen  Seiten  gleiehmässig  so  zusammen  gedruckt  wird, 
idass  er,  die  gehörige  Festigkeit  erlangend^  nirgends 
die  geringste  Verschiebung  seiner  Theile,  am  wenig- 
l^en  aber  der  weichen  erleidet.  Dieses  findet  oft  In 
einem  so  hoh^  Grade  Sti^,  dass  bei  einem  Missver- 
hältnisse der  einzelnen  Beckendurchmesser  (z-  B.  bei 
stark  vorrag^idem  Vorherge  oder  Sittsknorren),  und  da- 
durch bedingten  gröss(»en  Missverhältnisse  zwiselien 
Kopf  und  Becken ,  selbst  die  Kopfbaut  durchgedrückt, 
aber  nicht  von  dem  in  der  Wunde  ebenfalls  verletzten 
Knochen  verschoben  angetroffen  wird.  Noch  auffallen- 
der' ersdieint  diese  Beobachtung  in  höhern  Graden  der 
durdi  das  Hineinragen  des  Vorbe^es  bedingten  Ver- 
anstaltung und  Enge  des  Beckens,  wo  man  jenen  Theil 
der  Mtt^erscheide  durchgedruckt  findet,  welcher  dem 
Vorberge  entspricht:  ein  offenbarer  Beweii^,  dass  bei 
durchaus  kräftigen  Wehen  selbst  die  betreffenden  un- 
tern weichen  Theile  sich  während  der  Wirkung  der 
Längenfibern  der  Gebärmutter  in  einem  Zustande  der 
grössten  Spaiuiung  und  Festigkeit  befinden,  wodurcli 
jede  Verscbidbung  derselben  unmöglich  gemacht  wird. 
Ist  diess  nicht  der  Fall,  und  steht  die  stärkere  Zu- 
sammenziefaung  der  Läi^enfasern  aulsser  allem  Ver- 
hältnisse zu  jener  der  Zirkelfftsern,  so  tr^en  wir  wohl 
«ach  der  Geburt  die  dem  heftigen  Wehendrange  nn- 
terüegenden  tiefern  Weichtheile  nicht  an,  sondern  über 
deni'  Vorbei'ge  verletzt ,  weil  sie  nach  dem  Aufliören 
der  herabdrängenden  Grewalt  sich  wieder  in  ihre  vo- 
rige Lage  begeben  hatten.     Aebaliche,  wjpnn  gleich 
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Bickt  durefaauA  dieselben  UrsackeB   bediii|;en  auch  das 
Abdrücken  d^r  vordem  Ulattemiindslefse. 

So  viel  iiber  gewahnlieheund  achw^ert^  6e 
burte-B,  in  wie  fern  ihnen  beiden  gemetnachafdleli 
ein  in  dieser  Beziehung;  aehr  zii  beachtender  ElnfliHia 
auf  das  Kind  zukömmt.  Man  bele^  aber  mit  dem  Na- 
men schwerer  Geburten  gewöhnlich  jene ,  In  wekiien 
der  relativ  bedeutend  kleinere  Bedienraum  dem  Dvreh- 
gange  des  Kopfes  einen  solchen  Widerstand  entgegen- 
setzt, der  zu  den  übrigens  energischen  Geb&rmiitter- 
kräften  in  einem  dieselben  ^u  erschöpfen  drohenden 
Missverhältnisse  steht  lo  wie  fern  diese  Geburten 
eine  bis  jetzt  weniger  beachtete  Einwirknngsart  auf 
das  Kind  äussern^  habe  ich  eben  dargethan,  die  «bri- 
ngen ohnedem  in  jedem  Lehrbucite  enthaltenen  achäd- 
liehen  Eitffliisse  gehören  nicht  in  den  Plan  dieser 
Schrift 

Ich  habe  trüber  erwähnt^  dass  das  Becken  nicht 
der  einzige  Durchgangsweg  des  Kindes  sei,  dass  auch 
der  Muttermund  hier  seine  Rolle  spiele.  Obwohl  die- 
ser gewöhnlich  den  Durchgang  des  Kindes  regelt  imd 
ihn  in  der  Hinsicht  befördert,  so  ist  er  doch  ofi  bei 
seinei"  auf  regelwidriger  Geburtsthätigkeit  beruhenden 
übermässigen,  und  durch  die  Längenfasem  schwer  zu 
überwindenden  Zusammenzieliung  auch  ein  bedeuten- 
des fitinderniss  von  sehr  zu  beachtendem  mechamscheii 
Einflüsse  auf  das  Kind,  es  mag  nun  eine  solche  Zu- 
sammenziehung sich  als  tonischer  ( Trimmn)^  oder  aber 
vorzüglich  als  klonischer  Krampf  äussern,  welcher 
letztere  durch  stets  erneuerte  Zusammenziehungen  die 
mit  dem  Muttermunde  in  Berührung  kommenden  wei- 
chen Theile  des  Kindes  drückt  verschiebt,  und  ihre 
Vitalität  auf  mancherlei  Welse  verändert.  Eine  hier- 
mit verbundene  Einschnürung  ist  äianchmal  so  stark, 
dass  sie  sogar  den  Ko{i%eschwülsfen  ähnUche  An- 
Schwellungen  erregt^  was  ich  selbst   zweimal  deutlich 
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beolmehtet  habe,  wenn  ich  aueh  ü£rig;eMdem  Wigand'- 
sehen  *)  Ausspruche,  die  wahre  Scheitelgeschwulsrt 
!  entstehe  einzig  und  aUein  dorcli  den  Druck  von  Seite 
^4es  Muttermundes,  oder  einer  straften  Schamspalte, 
keineswegs  im-  Allgemeiaen  beipflichten  kann.  £s  ist 
jedoch  eben  80  w^ahr,  dass  nicht  alle  mechanisch  be- 
leidigenden Einwirkungen  auf  das  Kind  beständig  und 
.ausschliesslich  von  dem  Becken  ausgehen* 

Zu  leichte  .Geburten  heobaditeu  auch. einen  sclileu- 
ni^en  Verlauf  und  stürzen  Mutter  und  Kind  in  vieler- 
lei  Gefahren;  Wigand  **)  sucht  das  Wesen  derselbeii 
in  krankhaft  erhöhter  Irritabilität  uud  glaubt,  dass 
diese  ^jH^perstiema  uieri'^  auf  einer  den  Wehenty- 
pns  zwar  beobachtenden,  aber  doch  alles  tumultqailsch 
übertreibenden  Uebereilung  der  Gebärmutter  beruhe. 
Da  icli  jedoch  das  lebhafte  Bild,  welches  *  er  davon 
entwirft  (in  jenen  Gegenden ,  wo  ich  Geburtstalle  be- 
obachtete) nie  ei'keniien  konnte  und  überhaiipt  nur  sel- 
ten die  intensive  Stärke  der  Wehen  der  Geburtsschnel- 
ligkeit entsprechend  fMid,  so  musste  mir  die  scharf- 
sinnige Ansicht  des  Herrn*  Professors  Johann  Klein  zvl 
Wien  des^o  mehr  zusagen^^  als.  jene  si^h  dureli  keine 
haltbaren  Griüide.  behauptete;  denn  unbestreitbar  bleibt 
der  Satz,  dass  die  Gebäimutter  erst  ihre  Kräfte  her- 
ans  probiere  (Wigand>,  ehe  sie  die  Ausscliliessuug  des 
Kindes  beginne,  dass  im  Anfange  der  Geburt  bei  ei- 
nem^  ganz  normalen  Verhältnisse  zwischen  dem  Mutter- 
grunde und  Munde  der  letztere  theils  wegen  seiner 
sich  mehr  paistsiv  verhaltenden  Derbheit  und  Festigkeit, 
theils  wegen  seiner  spätem  wirklich  aktiven  Zusam- 
menziehungen der  Thätigkeit  des  erstem  ein  bedeu- 
tendes: Hinderniss  in  den  Weg  lege. 

Soll  also    nach    Wigand's    Ansicht    eine    schneite 


♦)  Geburt  des  Menschen.  II.  Bd.  S.  372,  373. 
*♦)  A.  a.  O.  1.  Bd.  S.  71, 
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GelHirt  erfolgfWy  00  wird  dtets  nie  kef  daem  wtiteii, 
iDiid«r«  elier  bei  eiaem  eagM  Beckea  gesekdiei^  wel-^ 
dies  de«  M^wicbeni,  bd  efnep  weileii  Bedie»  sehen 
zm  AnsIreibaBg^  des  Kindes  fainfeichendeii  Wehes  so 
lange  .Widerstand  leiste,  bis  ste  sehnell  »welinteBd 
diese  Ihre  enomsie  Uölie  erreiehen.  Von  dieser  Art 
habe  kk  selbst  einige  SchneUgeborten^  beobachtet,  wo 
man  vor  dem  Eintrete  der  äusserst  kräftigen  Wdten 
sogar  an  der  M^llchkelt  einer  erfolgreichen  Zangen- 
anlegnng  verzweifeln  durfte.  Herr  Professor  J.  Kleüx 
gibt,  auf  zahlreiche  Beobachtungen  gestützt ,  an ,  dass 
die  gefährliclisten  und  häufigsten  Schnellgeburten,  oder 
sogenannte  zu  leichte  6kburten  durch  eine  soIcIm  Ua- 
thätigkeit  des  untern  GebärnnittersegmeiiStes  bewMt 
werden,  dass  dieses  seihst  don  scbwäehi^en  Wehen 
keinen  Widerstend  entgegen  zu  setzen  vermag ;  wess- 
wegen  das  Kind  bei  weiterem  Becken  gleichsam  durch 
seine  eigene  Schwere  herausgleite.  Das  Vorkommen 
soklier  Schnellgeburten  hei  lange  dauernden  weissen 
Flüssen  der  Mutterscheide  bestätiget  di»ie  Ansieht 
yoUends.  Es  ist  also  In  solchen  Fällen  das  Kind  nebst 
andc^reo  Gefahren  aucft  den  Naehtiteilen  ausgesetzt, 
welche  aus  der  nuingelnden  Zusammenziehung  der  uo- 
tem  Gebärmutteipartien  hervorgelien,  kann  daher  eben  *- 
so  gut,  ja  noch  leichter,  als  bei  schweren  Geliurtai, 
tinen  partiellen  Druck  an  den  Scliambdnen,  an  w^ 
che  der  Kopf  selbst  bei  den  giinstlgsten  Umständen 
bedeutend  angepresst  wird,  erleiden,  und  dieser  Druck 
ist  um  so  mehr  mit  Verschiebung  und  l)ehuang  vep* 
bunden,  als  die  dieselben  bindernden  Bedingungen  hier 
gerade  fehlen. 

Nach  Beantwortung  meiner  Fragen  kehre  ich  zw 
Erklärung  desEntstehens  der  Blutgeschwül- 
ste zurück.  Diese,  mittelst  dynamischer  Ursadbe« 
ist  nicht  wohl  erwejsbar;  denn  weder  Erschlaffung, 
noch  Caries,  noch  sonstige  angebonie  fehl^hafte  BU- 
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danken  Iftssen  nkk  dureh  Theorie  niti  Brfahmngm 
naehweifteii.  Die  bislieri^eR  Erklärungen  aaf  mechfr- 
ttiseltem  Wege  schelferten  aus  dem  Grunde,. weil 
man  lediglieh  den  schweren  Geburten  eine  vorzügliche 
mechanische  Einwirkung  einräumte,  und  deren  Art 
und  Beschaffenheit  C^ualität)  nicht  beachtend,  blos  die 
Grösse  derselben  (Quantität)  würdigte.  Daher  der 
Sprung  YOn  schweren  Geburten  auf  dynami^he  ür- 
snchem 

Für  die  Eimvirkung  mechanischer  Ursachmi 
spricht  nebst  den  bereits  erörterten  und  noch,  spater 
zu  erwähnenden  >  Einwirkungen  der  Qekirt  und  der 
efgentibumlichen  Beschafflrahi^  -  des  kindlichen  Orga- 
nismus, noch  die  Beobadbtung,  dass  die  Blutgeschwulst 
meistens  über  dem  rechten  Scheidelbeine  CChelius)  an- 
getroflfen  werde;  denn  da  die  Kopfgeburten  mit  der 
ersten,  Lage  (Position)  die  häufigsten  sind,  so  ist  aucll^ 
das  .rechte  S^eitelbeln  am  häufigsten  dem  Drucke  der 
Schambeine  auc^eseti^t.  Die  geringe  Grösse  im  Be- 
ginnen, das  allmähliche  Wachsen  und  Zunehmen  der 
Blütgesdiwülste  deuten  auf  keine  pl<Mzli|;he  Ergies- 
sung,  sondern  auf  eine  Durehsickerung  des  Blutes  durch 
die  Gefäashäute  (DmpedtMjy  so  wie  ihr  späteres, 
nach  dem  Aufboren  feder  mechanischen  Einwirkung 
(bemerkbares  Entstehe»  auf  einer  in  den  Gefässwänden 
verloren  g^;angenen  VitiJität  und  gesteigerten',  dem 
kindlichen  Organismus  überhaupt  in  einem  höhern 
Grade  zukommenden  Porosität  zu  beruhen  scheint.  Es 
wirken  daher  die  meehanischen  Uraachen  nicht  immer 
und  vielleicht  mir  am  seltensten  unmittelbar  auf  die 
organische  Substanz;  es  scheinen  vielmehr  die  ihrem 
Einflüsse  ausgesetzton  Theile  des  Kindes  eine  Umstim- 
mung  ihrer  Lebensthätigkeit  zu  erleiden,  wodurch  sie 
unvermögend  werde»,  den  ihnen  elgenthumlich  zukom- 
menden Verrichtungen  zu  entspreehem  Desswegen 
mag  also  die  Blufgeschwnlst  in  ihrem  Beginnen  vor* 
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Mg^sweise  eine  dynamiselie   Krankhett  seyn/ wenn  sie 
j^ich  durch  die  Umachen ,  spätere   Form .  «nid  Wesen  , 
den  or^nischen  Kraiiklieiten  ausschliesslich  4ii^ereihet 
Mrerden  darf. 

Die  La«;ening;  und  Anerdnung  der  allgemeinen 
Bedeckungen  der  fibrösen  Schädelhanbe,  der  biegsamen 
'  Kopfknocheny  der  Oefasse,  das  Verhältniss  dieser  Ti^ile 
zu  einander,  disponiren  den  Kopf  vorzugsweise  zum 
Horde  dieser  Krankheit;  das  Yorlierrscfaen  des  Zeuge- 
wehes  gewährt  zwar  Schutz  gegen  Druck,  die  damit 
Verbundene  Zartheit  verträgt  aber  nicht  jede  Art  des 
Druckes.  Bis  zu  welchem  Grade  ein  Druck,  rein  als 
solcher,  vertragen  werde,  zeigen  täglich  schwere  6te- 
burten ;  dass  aber  theilweiser  Druck,  wenn  er  mit  Deh- 
nung und  Zerrung  der  weichen  Gebilde  verbunden  ist, 
in  demselben  die  organische  Kohäsion  zu  mindern  md 
Vorzüglich  die  Vitalität  herabzustimmen  vermag,  ist 
w^ohl  eben  so  unläugbar,  wie  ihre  nächste  Folge:  ver- 
mehrte Porosität  der  GelFasshäute  und  verminderter 
Widerstand  gegen  den  Andrang  des  Blutes« 

Da  die  Blutgesehwulst  sowohl  nach  schweren  als 
leichten  Geburten  erfolgt,  so  habe  ich  nur  noch  dar- 
zuthun,  dass  bei  allen  diesen  Geburten  eine  solche  me- 
chanische Einwirkung  Statt  finden  kSntie,  wridie  u»- 
abhängig  von  der  Schwierigkeit  oder  •  Leichtigkeit  der 
Geburt  die  eben  besprochene  nachtheÜtge  Dehnung  mit 
Minderung  des  öi*tlichen  Gefässelebens  herbeizuführen 
vermag. 

Zieht  man  aber  in  Erwägung,  dass  kein  UsMttand 
ausschliesslich  und  beständig  eine  auf  die  eben  ange- 
gebene Art  nachtheilige  Verschiebung  und  Dehiumg 
der  weichen  Theile  am  Kopfe  bewirke;,  beräcksiehtiget 
man,  dass  er  sie  seltener  allein  für. sich,  als  vielmehr 
durdi  das  Zusammentreffen  mehrerer  ^ben  so  ungioi- 
stiger  Umstände  zu  bewerkstellig^]  vermöge;  wirdL- 
get  man  femer   die   verschiedenen   Einflüsse,  welken 


Digitized 


by  Google 


— 43  : — 

d|ig  Kind  M'äfarend,.uiul  oft  schon  vor  der  Geburt  am- 
genetzt  ist:  fehlerhafte  Neijping;  des  Beckens,  Aufste- 
hen de»  Kopfes  auf  den  Schambeinen,  und  dessen  df-  ^ 
teres  Anstossen  mit  stärkerem  Abgleiten  von  demsel- 
ben verbunden,  und  durch  heftige  Bewegungen  des 
'^Klndes  oder  der  Mutter  verursacht,  bei  entweder  schon 
abgeflossenem,  oder  aber  in  den  noch  unverletzten 
Eihäuten  spärlich  enthaltenem  Fruchtwasser,  gperingere 
Wölbung  der  Sehanüieine,  den  schärferen  Stand  der- 
selben, das  bei  jeder  6efa|)irt  bemerkbare  stärkere  An- 
drängen des  Kopfes  gegen  die  voi*dere  Beckenwand, 
an  wdcber  das  Abgleiten  ohne  Vergleich  eingreifen- 
der ist,  als  au  der  hintern:  so  bieten  sich  hinlängliche 
Bedingungen  dar  zu  einer  nächtheiltgen  Verschiebung 
und  Dehnung  der  weichen  Theile  des  Kindes,  insbe- 
smidere  aber  der  feineren  und  zarteren  Gefasse,  und 
es  wäre  zu  wundem,  dass  das  Vorkommen  der  Blut- 
geschwülste  nicht  w«it  häufiger  ist,  wenn  die  Wehen 
in  der  Regel  ihren  Typus  nicht  so  genau  beobachteten. 
Wo  diess  aber  ausnaboisweise  nicht  der  Fall  ist,  der 
.Wehencycltts  das  untere  Gebärmuttersegment  nicht 
erreicht,  und  dessen  fast  gänzliche  Passivität  die  kind- 
liehen Thetle  vor  dem  grellern  Einwirken  der  harten 
Geburtswege  nicht  zu  schätzen  vermag,  wird  das  Kind 
nach  seiner  speciellen  und  individuellen  Eigenthüm- 
lichkelt,  bei  dem  Zusammentreffen  eines  oder  mehre- 
rer der  oben  genannten  Einflüsse  mit  dieser  Unthätig- 
keit  des  Scheidentheils  der  Gebärmutter,  eine  solche 
6es<^wulst  in  einem  hohem  oder  geringern  Grade, 
früher  oder  später  erhalten.  Diese  Einflüsse  wirken 
in  einem  hohen  Grade  mechanisch  auf  das  Kind,  ohne 
von  der  Räumlichkeit  des  Beckens  bestimmt  zu  wer- 
den; sie  finden  sowohl  bei  schweren  als  leichten  Ge- 
burten statt  und  können  bei  diesen  die  Entstehung  der 
.Scheitelgeschwulst  eben  so  gut  bedingeu ,  als  bei  je- 
nen Y  und  wenn  man  die  J*  Klein  sehe   allel-dlngs  sehr 
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ge^rfindele  Tbemie  ukitv  die  SchneUgebuFleii  gfeMrlg 
würdigtet,  so  wird  der  FRORiEp*9clie,  mit  dieser  in  Ei«- 
Uan;^  steheade  Erfahrangssatz^  j^dtam  sie  naeh  leieh- 
teii  Geburten  öfter  als  Baclt  schweren  beobachtet  wer- 
deo,^^  weder  auffallend  noch  irog^^ndet  ^wcheliien. 

Noch  ist  die  Bedeutsamkeit  des  Muttemmiides 
Bieht  erschöpft.  Wenn  er  einerseits  durch  seine  Un*- 
thätigheit  anstatt  den  yorangfekenden  Kindskopf  bu 
sehütxen,  denselben  vielmehr  den  Beleidigungen*  der 
harten  Theile  blosstellt,  so  ^ermag  andererseits  setee 
ungeregelte  und  übermässig  vorwaltende  Thatigkeit 
durch  Drücken,  Verschieben,  Dehnen,  Kneten,  Zerren, 
die  Weichgebilde  des  Kopfes  ohne  Zuthnn  anderer 
Umstände,  als  höchstens  vielleicht  eines  gewissen  Chra- 
des  seiner  Eröffnung,  einer  ähnlichen  Alternative  aus- 
zusetzen, es  mag  nun  der  Kopf  der  vorangehende  oder 
der  zul^st  kommende  Theil  seyn. 

In  Erwägung  aller  dieser  Umstände  und  Grunde, 
und  gestutzt  auf  meine  Beobachtungen,  glaube  ich 
mich  dahin  aussprechen  zu  können :  die  Blutgescfawulst 
entsteirt  von  einer  mit  stärkerem  oder  scIrwAche- 
rem'  Drucke  v^bundenen,  und  seltener  durch  einen 
einzigen,  als  vielmehr  durch  das  Zusammentreffen  meh- 
rerer Umstände  bedingten  Dehnung  der  wel- 
chen Theile  des  Kopfes,  wobei  die  Gefässe 
vermöge  der  dem  kindlichen  Organismus  eigenth&nH- 
chen  Beschaffenheit  dergestalt  leiden,  dass  sie 
durch  Herabstimmung  ihrer  Vitalität  und  dadurch  b^ 
dingte  krankhafte  Permeabilität  eine  Durcbsicke- 
rung  des  Blutes  gestatten. 

In  wie  ferne  diese  Ansicht  als  allgemein  anwend- 
bar gelten  dürfe,  mögen  Anderer  vnbefongene  Beob- 
achtungen entscheiden. 

Erkenntniss  der  Blutgeschwulste.  —Um- 
schriebene Geschwulst  und  Fluktuation  sind 
die  anffallendsten  und  beirtändigsten  Symptome. 
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Entere  bat  eine  längpUdiriiBde  Gestalt,  Ae  steigt  vm 
der  Gr&sse  einher  kleinen  halbeii  wäbchen  Nuss  bis 
zu  der  eines  halben  Hühnereies  «od  darüber ,  igt  bei 
demselben  Kii^e  Terschieden,  grosser  oder  kleiner, 
je  nach  der  Heltig;keit  der  Einwirkon^  and  der  seit 
ihrem  Beginnen  verflossenen  Zeit.  Bemferkenswerth 
Ist  die  Art,  wie  sich  die  Begrenzung  dem  Gefühle  des 
nntersuehenden  Fingers  darbietet.  Man  glanbt  näm^ 
Ueh  in  dem  gawsen,  oder  doch  grossten  Umfange  der 
BIntgesebwulst  unter  der  ^  Haut  einen  deutlichen  Kno- 
diearand  zu  fuUen.  Dass  dieser  nur  sdieinbar  is4^ 
und  in  der  Wirklichkeit  (als  Symptom  fehlender  Sub- 
stanz) nicht  besteht,  da  die  Knothen  keine  Störung 
ihrer  Kontinuitit  erleiden,  bedarf  keiner  weiten  Er- 
wähnung. Die  Meinung,  dass  dieser  Rand  durch  den 
Missbrauch  erweioh^ider  oder  zertheilender  Umschläge 
enti^tehe,  wird  durch  sich  selbst  überlassen  e  Blu^e- 
sehwäbte  widerlegt,  an  welchen. man  ihn  dennoch  ge- 
funden  hatte;  jedo^  hat  Stein  vollkommen  Recht, 
wenn  er  behauptet,  dass  dieser  ICnocheorand  ofit  fehle. 
£r  scheint  aber  mur  den  neu  entstandenen  manchmal 
•zu  fehlen,  da  er.hlng^^n  mehr  ausgebildete  Blutge- 
«chwulttte  grösstentbeils  oder  gänzlich  umgibt.  F.  Ben- 
jamin OsiANOKR  hält  ihn  für  die  Folge  einer  Entzün- 
dung am  Umfange;  Ich  sah  ihn  aber  oft  nach  Entlee- 
luag  des  Blutes  augenblicklich  verschwinden  oder 
doch  wenigfitoas  undeutlicher  werden. 

Durch  die  Fluktuation,  so  wie  durch  die  deutliche 
Begi^enzung  unterscheidet  sie  sich  von  der 
härteren  sogenannten  Scheitelgeschwulst,  durch 
die  letztere  auch  von  der  mit  ihr  ohne^m  nicht 
leicht  a^u  verwechselnden  äussern  Kopfwasser- 
sucbt  (Oedema  capitis).  Schwerer  wäre  sie  aber  von 
dem  sogenannten  partiellen  äussern  Wasser- 
kopfe zu  unterscheiden,  welcher  seinen  Sitz  zwischen 
der  Galea  aponeurotica  und  den  Schädelknochen  hat. 
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Es  wäre  sehr  zu -winsdien,  das»  Harr  Dr.  IL  inObenn 
berg,  welcher  das  Kind  der,  Frau  Gräfin  F«  aa  dem*- 
fifelbeii  behandelt  haben  sMj  uns  dnrdi  eine  ^rene 
Mittheilunjf  dieses  Falles  von  der  wirklichen  Existem^ 
einer  Krankheit  überzeH|;te^  an  welcher  d!e  g^eschätz« 
testen  Äerzte  unserer  Zeit  bisher  zweifelten«  Naeh 
der  Erzählung^  der  Aeltern  scheint  jedoch  das  ang^e* 
9aHinielte  Wasser  seinen  Sitz  auch  unter  der  Haut 
(vielleicht  nur  ausschliesslich  unter  der  Haut?  —  dann 
wäre  es  nur  ein  Oedema  eagHii  gewesen  —  aber  wo-  . 
her  die  deutliche  Begrenzung?)  gehabt  zuhaben,  da 
der  Druek  des  Fiiigers  eine  Delle  hinterliess« 

Pulsation  kömmt  del*  Blutgescliwulst  nicht  zu: 
Herr  Hofrath  NäGZLE  beobachtete  sie  jedoch  zweimaL 

Eine  gewisse  Derbheft,  Spannung  und  Elsr- 
stieität  zeichnet  diese  Geschwulst  vor  andern  Bliit- 
unterlaufffiBgen  oder  Ergiessungen  ans.  Bei  ien  Blnt- 
jBfgiessttngen  am  Kopfe  todtgeborner  Kinder  findet  man 
nur  einen  schlaffen  Blutsack,  aber  keine  eigentliche 
Geschwulst  Die  eben  bemerkte  Derbheit  geht  oft  so- 
gar in  Härte  über  und  verleitet  weniger  AnfinerksaoM 
m  der  irrigen  Meinung,  dass  der  Knochen  selbst  an- 
geschwollen sei^«  Schmerz  äussert  das ^ Kind  bei 
der  Berührung  nicht,  in  seltenen  Fällen  scheint  aber 
die  Empfindlichkeit  ein  wenig  gesteigert  zu  seyn.  Da- 
her bringt  anch  der  Druck  des  Fingers  keine  bedenk« 
liehen  Zufalle  hervor;  Aach  können  die  Blntgeschwül- 
ste  an  und  für  sich  bei  stäiicerer  Fülle  und  Spannung 
einen  nachtheiligen  Druck  auf  das  Gehirn  bewirken, 
weduroh  ich  nicht  bedeutende  Betäubungen  entste- 
hen sah. 

Ich  habe  diese  Geschwülste  stets  der  Haut 
gleichfarbig  gefunden;    nach  Osiandkr  Und  andern 


*)  Chelius  am  a.  O.  U,  Bd.  I.  Abth*  S.  189. 
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Aerzten  sollen  sie  aber  auch  oft  blaulich  oder  bleifar- 
bea  aussehen.  .^ 

ihr  gewöhnlicher  Sitz  Ist  auf  dein  Scheitelbeine 
Cnach  Ckeliut  häufiger  auf  dem  rechten),  auf  dem  Hin- 
terliaupte,  selbst  auf  dem  Schlaf-  und  Stirnbeine,  wo 
ich  sie  aber  nie  beobachtete.  Wenn  sie  gleich  in  der 
Regel  in  der  Mitte  des  Knochens  aufsitzen,  so  sah 
ich  sie  doch  öfters  die  Pfeilnaht  bedecken,  oder  fand 
auf  jeder  Seite  derselben  eine  Blutgeschwulst.  Sind  - 
mehrere  Bliitgeschwulste  zugleich  vorhanden,  so  kann, 
wenn  sie  nahe  an  einander  liegen ,  das  Blut  aus  einer  - 
'in  die  andere  bereits  geöffnete  gedriickf  werden.  Das 
Blut,  welches  ich  häufiger  flüssig  als  gestockt  antraf, 
scheint  nicht  immer  nur  unter  dem  Pericranium,  son- 
dern auch  in  seltenen  Fällen  über  demselben  angesa^n- 
melt  zu  seyp.  Wenigstens  sah  ich  einmal  auf  einen 
zn  seichten  Stich  eine  zu  der  6i*össe  der  Cisschwulst 
in  keinem  Verhältnisse  stehende  geringe  Menge  Blutes 
ausfliessen,  und  ich  vermochte  weder  durch  Streichen 
noch  durch  Drücken  die  unbeträchtlich  verkleinerte 
Geschwulst  zu  entleeren.  Herr'  Professor  Klein  hiess 
mich  tiefer  elnsleahen^  worauf  sich  augenblicklich  das 
angesammelte  mitunter  geronnene  Blut  von  selbst  durch 
die  Wunde  ergoss. 

Ausser  den  bereits  ^  genannten  Krankheitsformen 
ist  es  noQh  der  Hirnbrucb,  dessen  Aehulichkeit 
mit  der  Blutgeschwulst  zu  einer  gefährlichen 
Verwechslung  Anlass  geben  kann,  daher  also  zur  Ver- 
meidung eines  schädlichen  Irrthums  alle  diagnostischen 
Behelfe  nothwendig  sind.  Zur  genauem  Uebersicht 
folgt  eine  Zusammenstellung  der  einzelnen  Symptome: 

Blufgetchwuht.  Hirrihmch. 

1)  Scheinbarer  Knochenrand.  l)  Wirklicher  Knochenrancl. 

2)  Fluktuation  ist   in  der   Regel    2)  Fluktuation  fehlt,  wenn  nicht 
vorhanden.  zugleich  Wasser  in  demselben 

,  enthaften  ist. 
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Blmige$ckwMUt. 

3)  Kein  Sehmerz,  höchsten«  ein« 
gesteigerte  Empfindlichkeit. 

4)  Selbst  bei  grössern  zeigen  sieh, 
eine  anbedentende  und  sehr 
seltene  Betäubung  ausgenom- 
men,  keine  konsensuellen 
Symptome,  sind  aber  ausser 
dieser  welche  vorhanden  ,  so 
betreffen  sie  mehr  die  Vege- 
tation als  die  Ineitation. 

Ik)  Der  Druck  bringt  keine  be- 
denklichen Zufölle  hervor,  und 

6)  die  Geschwulst  lässt  sich  nicht 
verkleinern. 

7)  Die  Hautfarbe  ist  unverändert. 

8)  Die  Haut  und  der  Haarwuchs 
bieten  nithts  ungewöhnliches 
dar. 

9)  Ihr  Sitz  ist  gewöhnlich  auf 
dem  Knochen  selbst.  Bei  den 
echten  .  Blutgeschwfils'ten  fin- 
det kein  Substanzverlust  Statt, 
jind  ein  stärkerer  Druck  am 
Rande  stösst  auf  den  unver- 
letzten Knochen. 

10)  Sie  ist  mehr  gespannt  und 
derb,  wodurch  sie  sich  auch 
von  den  Blutsäeken  am  Kopfe 
todter. Kinder   unterscheidet. 

11)  Keine  Pulsation,  die  beiden 
von  NäcEjLB  beobachteten 
Fälle  ausgenommen. 

12)  Sie  steht  in  keiner  Yerlnn- 
dung  mit  dem  Athemholen. 

13)  IV  I^n<l  ist  rund  oder  läng- 
•     lieh  rund. 


3)  Bei   grösserem  sliid  Sefaner- 


sen   vorbanden,    weUbe  das 
Kind  durch   öfteres   Stöhnen 
äussert. 
4)  Bei  giössern  zeigen  sich  Ner- 
venzufälle. 


5)  Durch  Druck  werden  diese 
Zufälle  gesteigert,  und 

6)  die  Geschwulst  erhebt  sich 
wieder,  wenn  er  aufhört. 

7)  Eben  so. 

8)  Die  Haut  solF  an  der  ^teMe 
des  Hirnbruches  dünner  und 
haarlos  seyn. 

9)  Sein  Sitz  ist  stets  in  der  Nähe 
der  Nähte  und  Fontanellen, 
und  wo  dicss  nicht  der  Fall 
ist,  waltet  zugleich  Terkist 
der  Kaoehensubstanz  ob» 


10)  Er  ist  wohl   elastisch,  aber 
weich. 


11)  Putsutiou    ist    in   der   Regel 
stets  vorhanden. 

12)  Er    steigt   und    sinkt    beim 
Aus-  und  Einathmen. 

13)  Der  Rand  ist  unregclmässig, 
'   und   der    Oeffuung   entspre- 
chend. 


Der  Verlauf  ii^t  langsam,  wobei  der  übrige  Or- 
ganismus unangefochtea  bleibt:    alle  Ab-  und  Aiisson- 
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dernn^en,  SchUf  und  Saugen  gpehen  g^ehörig  von  Stat- 
.ten,  und  die  Kinder  sind  friseli  und  munter,  es  mag 
nun  die  Geschwulst  im  Beginnen ,  oder  in  der  Vollen- 
dung begriffen  seyn.  Ist  aber  die  Füllung  derselben 
übermässig,  so  entstellt  leicht  eine  Betäubung,  dem 
halbtrunkenen  Zustande  ähnlich.  Kleine  Ecchymomen 
beseitigt  die  !Natur  oft  selbst,  ohne  Zuthun  der  Kunst; 
grössere  bedürfen  stets  einer  angemessenen  Hülfe. 
Wenn  diese  eine  Zeit  lang  ohne  wahrnehmbare  Stö- 
rung der  übrigen  Funktionen  fortbestanden  haben,  ver- 
lieren die  Kinder  allmählich  die  Lust  zu  saugen »  se- 
tzen während  desselben  öfters  ab,  sind  unruhig  und 
schreien  viel,  ihr  Schlaf  ist  gestört  und  oft  mehr  eU 
ner  Betäubung  ähnlieh;  sie  werden  blässer  und  fallen 
schnell  vom  Fleische:  es  stellen  sieh  Zuckungen  als 
nahe  Vorläufer  des  Todes  ein. 

Die    Leichenöffnungen  zeigen    den    Knochen    sel- 
ten angegriffen,  und  wo  diess  der  Fall  ist,   trifft  man 
.    auf  eine   Rauhigkeit    desselben  als  Folge  vermehrter 
Resorption.  Caries  habe  ich  nie  gefunden;  -von  Si£bold 
traf  die  Gefasse  nie  geborsten  an. 

Heilung.  —  In  den  seltenen  Fällen,  in  welchen 
die  ^atur  die  Heilung  selbst  vollbringt,  bewerkstelliget 
sie  dieselbe  durch  Aufsaugung  des  in  der  Geschwulst' 
enthaltenen  Blutes,  worauf  bald  eine  AnscMiessung 
der  getrennten  Theile  von  den  Rändern  aus  erfolgt. 
Dieses  vermag  sie  jedoch  nur,  wenn  eine  geringe  Blut- 
s-  menge  in  der  Geschwulst. enthalten  ist.  Grossere  Men- 
gen bedürfen  einer  künstlichen  Aufregung  und  Anspor- 
nung der  Thätigkeit  in  den  Sauggefässen.  Es  werden 
daher  aromatische  Bähungen  aus  den  Aufgüssen  der 
Spec.  aromat. ,  cephaL ,  resolv. ,  der  Sabina  mit  oder  ohne 
Salmiak  (spiritnöse  betäuben  und  berauschen  dasKind)  die- 
sem Zwecke  entsprechen,  wo  die  Menge  des  angehäuften 
Blutes  nur  in  einem  geringen  Missverhältnisse  zu  der  na- 
Analekten  VtlL  4 
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tarlteken  ResorptioMthäHg^keft  steht.  OlkwoU  skA 
dieses  Yerbaltnfss  nicht  irorhinein  erkennen  und  be^ 
stimmen  Iftsst , ,  so  mag^  doch  der  Praktiker  den  Um- 
stand als  Re^el  ansehen:  dass  grosse,  volle  und 
derbe  Blutgesch  wülste  den  zef  theilenden 
Mitteln  nie  weichen,  kleine  und  wenig-  ge- 
füllte aber  durch  dieselben  beseitigt  wer- 
den   können. 

Es  ii^t  daher  Pflicht  des  Arztes,  wenn  er  im  An- 
fange derselben  gemfen  wird,  obige  Mittel  anzuwen- 
den ,  nnd'  auf  diese  Art  der  Natur  theils  durch  Nach- 
ahmung ihres  Verfahrens  zu  HöKe  en  kommen,  theils 
die  durch  das  Einwirken  mechanischer  Einflüsse  herab- 
gestimmte Vitalität  baldigst  wieder  herzustellen,  so 
dem  fernem  Wachsthum  der  Blutgeschwulst  Schran- 
ken zu  setzen  und  die  fleilang  zu  befördern.  Aus 
diesem  auf  Erfahrung  gestützten  Grunde  glaube  ich, 
dass  sich  der  Versuch  einer  Zertheilung  stets  nicht 
nur  rer^htfertlgen  lasse,  sondern  auch  zu  empfehlen  sei, 
und  wenn  sehr  geachtete  A#rzte  den  Satz  aufstellten,' 
dass  zerthellendc  Mittel  niemals  wirken,  so  kann  ich 
nach  meinen  Beobachtungen  den  Ausspruch  wagen, 
kleine  Blu^escliwülste  können  Öfter,  grossfe  nie, 
durch  zertheilende  Mittel  beseitiget  werden. 

Es  hängt  diess  mit  von  dem  Umstände  ab,  ob  sie 
klein  bleiben  oder  nicht;  .aber  selbst  klein  bleibende 
Geschwülste  sah  Ich  öfter  der  Zertheilung  widerste- 
hen, vorzüglich,  wenn  sie  sehr  voll  und  gespannt  waren. 
^  Mag  hier  nicht  vielleicht  der  Druck,  welchen  die 
stärkere  Füllung  auf  die  Sanggefässe  ausübt,  Ihre  freie 
Thätigkeit  beschränken?  —  Sieht  man  auf  den  Ge- 
brauch der  zertheilenden  Mittel  die  Geschwulst  nicht 
kleiner  und  schlaffer  werden  y  hat  sie  im  Gegenthelle 
an  Umfange  und  Spannung  zugenommen,  oder  sind 
bereits  Symptome  vorhanden,  welche  auf  ein  gleich- 
zeitiges Leiden  des  gesammten  Organismus  als  Folge 
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^er  Lokalaffiftktfoii  hindeuten ,   so  miiss   man  ite  Ge- 
schwulst öffnen    und  das  Blut  entleeren,  damit 
die  Aufsaugung  des  etwa  noch  zuriick  bleibenden  we* 
nigen  Blutes    und  die  Heilung  auf  diese  Art  bewerk>* 
steUiget  werde.     Ob  nun  dieser   Anxeige    durch  den 
Schnitt  oder  durch  den  Stich   entsprochen  werde,  ist 
ganz  gleichgültig;  wesentliche  Vorthcile >  kommen   kei- 
nem vor  dem  anderen  zu.    Die  ßeschwulsf  ihrer  gan* ' 
zen  Länge  nach  zu  durchschneiden,  ist  überflüssig,  und 
es  ist  hinlänglich,    wenn  die   Oeffnung  so  gross  ge- 
macht  wird,  dass  sich  das  Blnt  durch  dieselbe  leicht 
entleeren  kann,  worauf  man   das  noch  etwa  rüduitän- 
dtge  durch  gelindes  Streichen  Ton  den  Rändern  gegen 
die  Wunde  entfernt.    Ich  habe  unter  Herrn  Professor 
Kleines   Leitung  stets  den    Stich   mit  Erfolg  gemacht, 
wobei  die  Lanzette  bis   auf   den  Grund  eingestodben, 
und  die  Wunde  bei  dem  Herausführen  erweitert  wurde**>. 
Ist  das  Blut  entleert,  so   ist  der  frühere  Heilplan 
zu  verfolgen;  daher  die  Aufsaugung  nnd   die  Vereini- 
gung der    getrennten  FKehen   zu  bef5rdeni    ist.    Da 
aber  öfters  nach    der  Eröffnung  der  Geschwplst  sieh 
noch  ein  wenig  Blut  ansammelt,  so  ist  es  nothwendig, 
die  Heilung  der  Wunde  durch  mit  Uagfietitum  digeiH-- 
mm  riiello    ori  tubacfnm  bestrichene     und   in   dieselbe 
eingelegte  Charpiebäuschchen  zu  verzögern,  damit  das 
sicli  ansammelnde  Blut  leichter  entfernt  werden  könne^ 
Gewöhnlich  entsteht  durch  die  Yerwutidung  seihst  eine 
hinreichjende ,  sieh  über  die  ganze  innere  Fläche  ver- 
■  breitende  Reaktion,  wodurch  Aufsaugung  und  Vereint* 


*)  QoLis  bediente  sieh  des  Aetzsteiiies,  welcheti  er  auf  die  Spitxe 
der   Gescfawtil«!  legte,    und  die   Wunde  im  Flusse  erhielt. 

^  Dieses  Verfahren  wird  von  Einigen  als  erprobt  angepriesen 
und  empfbhlen,  von  Andern  als  nutzlos  getadelt  und  Ter- 
werfen.  Ich  ha'be  Gelegenheit  gehabt,  es  zu  sehen,  habe 
auch,  keinen  Grund,  einen  sichern  lPfad  su  verlassen. 

4  * 
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f;nng  erfolgen.  Hier  ist  daau  ausscar.  einer  leichten 
g^eivölinliclien  Kiuderlianbe  znr  Beförderung  des  An- 
liegens nichts  nothwendig.  —  Gelingt  es  auf  diese  Art 
nicht,  weil  die  Thätiglieit  in  :^n  geringem  Maasse  wie- 
derliehrt,  so  sind  die  oben  angeführten  Bähungen  von 
grossem  Nutzen.  Im  noch  höheren  Grade  darf  wohl 
das  Charpiebauschchen  tiefer  in  die  Wunde  eingeführt 
werden;  die  ganze  Holile  aber  auszustopfen  ist  ver- 
werflich, indem  tbeils  durch  den  mechanischen,  theils 
durch  den  dynamischen  Reiz  eine  zu  starke  Reaktion 
mit  heftiger  Entzündung  und  nachfolgender  pi*ofusej 
Eiterung  entstehen  kann^  Aus  eben  diesem  Grunde 
sind  reizende  Einspritzungen  zu  vermeiden. 

Entsteht  Eiterung,  welche  fast  stets  den  ^Cha- 
rakter irritabler  Schwache  an  sich  trägt,  so  ist  Rei- 
nigung der  Wunde  und  Ausspälen  des  nächsten  Eiters 
mit  gelinden  aromatischen  Aufgiissen  zu  empfehlen, 
wobei  ich  immer  mit  Erfolg  die  aussetze  Oberfläche 
der  früheren  Geschwulst  rund  herum  an  ihren  Rändern 
mit  Heftpflasterstreifen  belegte  und  dadurch  Verkleir 
nerung  der  Höhle,  VermlnderuRg  des  Eiterherdes  und 
gänzliche  Heilung  bewirkte.  Freilich  konnte  dieses 
nur  stufenweise  gescheiten,  und  dieser  gleichsam  aua^  ^ 
treibende  Verband  durfte  nie  weiter  als  etwas  über 
die  Ränder  reichen.  Hatte  an  diesen  die  Vereinigung 
begonnen,  so  ruckte  ich  der  Wunde  mit  dem  Verbände 
ein  .wenig  näher;  das^Belegen  der  ganzen  Oberfläche 
mit  Heftpflaster  hatte  theilweise  Eiteransammlujlgeii 
zur  Folge.  Das  Ausstreichen  des  Eitera  und  Ebispri- 
tzungeu  fand  Ich  schädlich;  überhaupt  habe  ich  es 
mir  zur  Regel  gemacht,  die  Höhle,  wenn  sie  einmal 
geöffnet  und  das  Blut  entleert  ist,  so  viel  als  möglich 
in  Ruhe  zu  lassen,  weil  die  Heilung  durch  nichtis  mehr 
verzögert  und  gestört  wird,  nls  durch  beständiges  Be- 
ruhren, Streichen  und  Untersuchen.  —  Geht  die  Ver- 
einigung rasch  vorwärts,  sq  darf  die  Charpie  bald  aus 
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der  Wunde  entfernt  werden,  welche  sich  dann  sehr 
schnell  schHesst. 

Innerliche  Mittel  werden  In  der  Regel  niclit  er- 
fordert, wenn  aber  bedeutende  Eiterung  eintritt,  so 
wird  der  stärkende  Heilplan  nothn^endig;  in  diesem 
Falle  fand  ich  Chinaextrakt  zu  6  bis  8  Gran  des  Ta- 
ges in  Kamjillen-  oder  Baldrianwasser  genommen,  nebst 
aromatischen  Bädern  vorzüglich  wirksam. 

Ich  habe  oben  bereits  erwähnt,  dass  oft  nach  der 
Eröffnung  der  Geschwulst  sich  noch  Blut  in  dersel- 
ben ansammle»  So  gei*iugfügig  dieser  Umstand  an 
sich  ist,  und  so  leicht  und  sicher  er  sich  durcli  gelin- 
des Ausstreichen  beseitigen  lässt,  so  unangenehm  ist 
es  aber,  wenn  diese  Ansammlung  oft  hinter  einander 
Statt  findet,  oder  so  bedeutend  ist,  dass  die  Geschwulst 
in  einem  oder  zwei  Tagen  fast  ihre  vorige  Grösse 
wieder  erreicht  liat.  Ich  bin  überzeugt,  dasi^  diese 
Geschwülste  erst  eine  gewisse  Ausbildung,  welche 
Herr  Professor  Klein  ihre  Reife  nennt,  erreichen 
müssen,  bevor  sie  geöffnet  werden  dürfen.  Gescliieht 
dieses  eher,  als  ihr  Bildungsprozess  beendigt  ist,  so 
setzen  sie  denselben  nadi  der  Eröffnung  fort,  und  man 
kommt  in  die  Npthwendigkeit ,  den  Stich  oder  Schnitt 
zu  wiederholen.  In  einem,  solchen  Falle  würde  ich 
aber  anrathen ,  dieses  niclit  gleich  zu  thun ,  sondern 
lieber  ihre  vollständige  Reife  abzuwarten.  Wir  rich- 
teten uns  an  der  geburtshülflichen  Schule  wenigstens 
in  der  Wahl  des  zur  Operation  tauglichsten  Zeitpunk- 
tes nie  nach  einem  bestimmten  Alter  der  Blutge- 
schwulst, sondern  nahmen  dieselbe  stets  erst  dann  vor, 
wenn  die  Geschwulst  eine  geraume  Zeit  (zwei  bis  drei 
Tage)  nicht  mehr  an  Grösse  zugenommen  hatte,  wo- 
bei es  uns  gelang,  unangenehmen  Folgen  zu  entgehen. 

Ein  anderes  unangenehmes  Ereigniss  ist  fort- 
währendes Bluten,  nach  der  Operation.  Es 
eiitsteht  durch  Verletzung  eines  grösseren  Gefässz>vei- 
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ges;  wogegen  steter  Druck  der  Hand  auf  die  Wände 
mit  in  kaltes  Wasser  getauchten  Leinwandläppchen,  •;— = 
In  höheren  Graden  und  bei  mehr  Hartnäeki|^kcit  styp- 
tische  Pulver,  auf  die  Wunde  gestreut,  die  besten  Dien- 
ste leisten.  Strenge  Beobachtung  des  Verlaufes  der 
Gefässe  bei  Eröffnung  der  Geschwulst  vermag  allein, 
aber  nicht  immer,  dagegen  zu  schutsei^ 
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tliaige  diagnostische  und  therapeutische  Bemer- 
kungen über  HirfiefdzüfiduHQim  kifidttchen  Alter, 

Von  Dr.^  RdMsBkG  zu  Berlin.  *)^      *  •^ 


I)er  bleibenden  Verdienste  eing^edenk,  welche  sich  seit 
dem  Anfange  dieses  Jahrhunderts  berühmte  Aerzte  um 
die  Kenntniss  der  Hirnaffektianen  im  kindliehen  Alter 
erworben  haben,  dürfen  wir  uns  nicht  verhehleil,  dass 
hierauf  npch  heute  wie  eliemals  der  Namenszwang  zum . 
grossen  Nachtheil  seine  Herrschaft  gehend  maclit.  Hirn- 
entzündung i^t  in  unsern  Tagen  KoUektivname,. wie! 
es  frülier  Krämpfe,  Wasserkopf  war;  allein  uns 
trifft  der  Tadel  stärker  als  unsre  Vorgänger,  weil  die 
Hirnjathologie  melir  Vollkommenheit  erreicht  hat,  und 
Haltpunkte  gewonnen  sind,  die  jenen  bei  ihren  Unter- 
suchungen gefehlt  haben,  so  dass  grössere  Ansprüche 
gemacht  werden  müssen.  Es  ist  jedoch  nicht  meine 
Absicht,  hier  die  Verschiedenheit  der  Krankheitszustän- 
de  darzuthun ,  welche  mit  dem  Namen  Encephaliiii  pue- 
rorum  bezeichnet  werden;  nur  einen  habe  ich  unter  ih- 
,nen  ausgewählt,  der  mit  vollem  Rechte  Hirnentzündung 
genannt  wird  lind  auch  in  andern  Lebensaltern  diesen 
Namen  führt. 


♦)  Wochenschnft  f[ir  die  genAnimtc  Heilkunde.     Jalir^ang^  1834; 
Nro.  30  und  31. 
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Der  Standpunkt  der  Yerg^leiebung;  mit  der  Hirn^ 
entzündung  bei  Erwachjsenen  war  es,  den  ich  stets  bei 
meinen  Beobachtungen  festhielt.  Denn  noch,  immer  ist 
jene  Meinung^  vorwiegend,  die  an  unserm  verewigten 
FoRMEY  ihren  beredtesten  Vertheidiger  gefunden  hat, 
dass  diese  Krankheit  im  Kindesalter  eine  eigenthüm- 
liehe  und  von  d^r  Hirnentziiudung  Erwachsener  ver- 
schieden^ sei.  Allein  diese  Behauptung  stammt  aus  ei- 
ner Zeit,  wo  über  die  letztere  selbst  nochirrthum  Bnd 
Unkunde  verbreitet  war,  wo  in  dea  Schulen  ein  anti- 
kes Pseudideal  unter  dem  Namen  Phreniiit  verehrt 
wurde,  wo  es  an  einem  festen  Anhalte  fehlte  zurVer- 
gleichung  der  Krankheitserscheinungen  in  den  verschie- 
denen Lebensaltern.  Ein  solcher  ward  uns  durch  die 
neuern  Forschungen,  und  nur  der  mit  ihnen  unbekannt 
gebliebene  wird  jener  Meinung  noch  anhängen  können. 
Es  gibt  keine  Art  der  Hirnentzündung,  wei- 
che irgend  einem  Lebensalter  ausschliess- 
lich zukommt.  Die  entgegengesetzte  Ansicht ,  die 
Annahme  einer  besondern  EncephaliH»  irtfunfum  ist 
Schuld  an  dem  Missbrauche,  der  heutigen  Tages  mit 
diesem  Namen  getrieben  wird.  Denn  nicht  nur  jede 
Störung  in  den  Hirnfunktionen,  selbst  eine  verkannte 
Eigenthümlichkeit  des  kindlichen  Alters,  Schlummern 
bei  fieberhaften  Affektionen  J  so  häufig  dort  wie  unter 
gleichen  Umständen  Schlaflosigkeit  bei  Erwachsenen, 
droht  als  Gespenst  der  Hirnentzünduhg  und  ist  das 
Signal  zum  grossen  Heilapparate.  Den  Laien  selbst 
befremdet  es :  ,  er  spricht  von  Moden  bei  den  Aeraten.  1 

Um  die  EUgenthümlichkeit  der  Arten  der  Hirnent- 
ziindung  bei  Kindern  gehörig  aufeufassen,  ist  es  eben 
so  noth wendig  wie  bei  Erwachsenen,  den  ganzen  Ver- 
lauf der  Krankheit  vor  Augen  zu  haben;  denn  wie  in 
den  Vorläufern  so  ist  im  Schlussstadjum  bei  Hirnkrank- 
heiten die  Aehnlichkeit  sehr  gross:  das  Specifische 
verwischt   sich,   und  die  Diagnose    läÄSt  sich  ^[alsdaiin 
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nidit  mehr  mit  SiGlieiiieit  herausstellen.  Nicht  minder 
"wichtig  ist  es,  die  primäre  Encephalitii  von  der  lion- 
seliutiven  zu  unterscheiden.  Es  wurden  durch  diese 
Verwecliselung  Symptome  aufgenommen,  welche  aus 
andern  Aifektionen  entlehnt  sind. 

Zwei  Fofrmeh  sind  es,  welche  ich  bei  der  häufigen 
Beobachtung  dieser  Krankheit  als  Grundformen  an 
eharaliteristischen  Merkmalen  erkenne.  In  der  einen 
'gehe  ich  von  vorne  herein  stürmisclie  Störung  der  Ge- 
hirnfunktionen; Schmerz,  Konvulsionen,  Delirien  ma- 
chen den  Anfang  und  zeigen  sich  auf  soporösem  Grunde, 
der  nicht  selten  stäi-ker  hervortritt  und  dem  Bilde  der 
Krankheit  apoplektische  Züge  einmischt.  In  der  an- 
dern Form  sehe  ich  allmählige  Entwicklung  und  Pro- 
gression; einzelne  Sphären  der  Hirnverrichtungen  lei- 
den zuerst:  es  beginnt  die  Krankheitsäusserung  mit 
Schmerzgefühl,  oder  mit  Konvulsion,  oder,  was  häu- 
figer ist,  mit  Paralyse,  nur  auf  einzelne  Theile  und 
Glieder  beseliränkt;  dann  gesellet  sich  Störung  des 
psychischen  Antheils  liinzu :  die  Kombination  der  Symp- 
tome wird  grösser  und  mannigfaltiger:  es  endet  mit 
Sopor. 

um  zur  Einsieht  in  den  Grund  dieser' Formver- 
s<;hiedenheit  zu  gelangen,  war  mir  die  Beobachtung 
am  lebenden  Körper  nicht  hinreichend,  mochte  sie  noch 
so  sorgfaltig  und  vollständig  angestellt  werden.  .  Ich 
sah  wohl  eine  weit  grössere  Frequenz,  ein  im  Allge- 
meinen günstigeres  Genesungsverliältniss  bei  jener  er- 
sten Form,  wo  die  Hirafunktionen  fn  ihrer  Gesammt- 
heit  von  Anfang  an  ergriffen  sind  —  ich  sah  diese 
Form  hauptsächlich  zu  Entzündungen  anderer  Organe, 
zu  exanthematischen  Krankheiten  hinzutreten,  —  allein 
hieraus  wurde  mir  'der  Grund,  der  Form  Verschiedenheit 
noch  nicht  klar.  Die  Leichenöffnung  ergab  ihn  mir. 
Menifigitis  f  exsudative  Entzündung  der  Pia  nutier  und 
UrachfMtdea  war  bei   der   ersten  Form  vorhanden;  Ccr 
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phtMiiiy  EntzändiiBg  der  Hirnsubstans  bei  der  zweiten. 
Sehr  selten  fand  ich  beide  k^Bbinirt^  was  jedoeli  von 
andern  Beobachtern  erwähnt  wird..  Der  Unterschied 
der  Symptome  wurde  l^iedurch  erörtert.  In  ii^r  Mem$§- 
gilii,  die  gewöhnlich  Wde  Hemisphären  des  Gebims 
befällt,  erfolgt  Reaktion  und  Op^ression  in  der  Tottr 
lität  des  Organs,  dessen  Struktur  an  und  für  sieb,  weim. 
man  den  starken  Organi^smüs  wäbread  des  Lebens  aus- 
nimmt, unverletzt  ist.  In  der  Ceiphahti^  hingegen  macht 
eine  örtliehe  Desorganisation,  meistens  nur  in  einer 
HälfEe  des  Organs,  den  Anfang,  und  da*  Kreis  der 
Symptome  arweitert  sich,  je  naclidem  die  lokale  Affekt 
tion  ihren  Einfluss  auf  die  Gesammtheit  der  ffirnorgane 
ausdehnt. 

Nach  der  Analogie  anderer  Himkrankheiten ,  Yer- 
tetzungen  und  physiologischer  Experimente  lässt  sich 
iK)hon  im  Voraus  vermuthen,  dass  auch  bei^  der  Hirn- 
enteiindung  im  kindlichen  Alter  durch  die  Topik-  des 
pathischeii  Vorgangs  Modifikationen  in  jenen  beiden 
Hauptform^i  hervortreten  werden,  deren  Studium  aber 
wegen  fortherrschender  älterer  pathologischen  Ansich- 
ten und  wegen  Mangels  an  Lebhaftem  Interesse  für 
die  Mehrzahl  der  Praktiker  keinen  regen  JPor^aug 
nimmt.  In  keiner  Doktrin  hatte  man  der  Idee  de» 
waltenden  Zufalles  so  sehr  gehuldigt  wie  in  der  Neu- 
repathologie,  und  noch  jetzt  gelten  vielen  Nerven- 
zuf£^lle  fiir  gleichbedeutend  mit  Zufälligkeit,  Gesetz- 
losigkeit, Unregelmässigkeit  der  Symptome.  Allein 
wie  weit  vom  Ziele  die  physiologischen  Untersuchun- 
gen der  neuesten  Zeit  auc^  noch  sein  mögen,  das 
grosse  Verdienst  haben  sie,  jetzt  schon  vom  Gegen- 
theile  jener  Meinung  überzeugt  zu  haben.  Sie  haben 
gelehrt,  dass  an  jede  Nejrvenfaser  eine  bestimmte  Funk- 
tion gebunden  ist,  dass  der  Nerv  und  seine  Wurzel 
und  sein  Centralgebilde  wie  eine  Taste  zu  betrachten 
ist,  die  angeschlagen  nur  ihren  Ton  tönt  und  kein^ 
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gndem,  dnss  ein  Vikaviiren,  ein  Uebernehmen  der  Ver^ 
riehiung,  welches  wir  im  Gefasssystem ,  in  den  secer- 
nlrenden  Apparaten  so  oft  zu  bewundem  Gelegenlieit 
haben ,  im  Nervensystem  nicht  stattfindet  Diese  un- 
bestreitbaren Axiome  bewähren  sich  aber  auch  als  die 
machtig^en  Hebel  der  Diagnose,  und  nirgends  zeigt 
sieh  der  Bund  der  Physiologie  und  Pathologie  so  reich- 
haltig an  fruchtbaren  Keimen  wie  im  der  Lehre  der 
Krankheiten,  welche  die  Nervenorgane  betreffen.  Diese 
Abschweifung  schien  mir  noihwendig,  um  die  Theil- 
nähme  für  das,  was  in  dieser  Beziehung  bei  Encephor 
Kiii  im  kindliehen  Alter  noch  zu  beobaditen  Ueibt^ 
zu  wecken. 

Je  näher  den  Nervenwurzeln  die  Entziindung  th- 
renSitz  aufschlägt,  je  mehr  sie  die  an  derHirnbagis  ver-i 
laufenden  Nerven  involvirt,  um  so  charakteristischere 
Symptome  treten  auf,  welche  den  Zügen  der  Meningi- 
fit  uttd^  Cephatitit  ein  eigenthiimliehes  Gepräge  geben. 

Im  Februar  1833  wurde  ich  zu  einem  13  Monate 
alten  Kinde  gerufen,  welclies  nach  *  Aussage  seiner 
Mutter  gleich  nach  der  Geburt  an  heftigen  Zuckungen 
der  Extremitäten  gelitten  hatte,  die  sich  seitdem  in 
schwächerem  Grade  von  Zeit  zu  Zeit  wiederholten. 
Die  Fontanelle  blieb  offene  die  BulM  waren  nach  un- 
ten gedruckt,  so  dass  das  untere  Augenlied  ein,enTheil 
der  Pupille  bede<^te,  die  Intellektualität  war  unent- 
wickelt: es  konnte  über  das  Vorhandensein  eines  chro- 
nischen Wasserkopfes  kein  Zweifel  sein.  Drei  Wo- 
chen vor  dem  Tode  trat  ein  neuer  Zufall  ein,  konvul- 
sivische Bewegung  beider  Augäpfel,  die  wie  Pendel  ho- 
rizontal hin-  und  herachwangen ,  um  so  schneller  so- 
bald|derpCopf  aufrecht  gehalten  vnirde.  Fieber,- Sopor, 
augenblickliches  Erbrechen  beim  Hoehheben  des  Ko- 
pfes, Erlöschen  des  Sehvermögens  auf  beiden  Avgen 
gesellten  sieh  hinzu.  Unter  heftigen  Konvulsionen, 
besonders  der  Augaimuskeln,  erfolgte  der  Tod. 
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Die  Leichenöfftiung ,  bei  welcher  mich  Herr  Dr. 
Henle  unterstützte  5  ergab  ei^i  sehr  entwickeltes  fast 
hypertrophisch  zu  nennendes  Gehirn,  von  sehr  derber, 
elastischer  Konsistenz.  Sämmtliche  Ventrikel  waren 
über  das  Doppelte  ihres  gewöhnlichen  Lumen  erwei- 
tert und  mit  einer  röthlichen  serösen  Flüssigkeit  stro- ' 
tzend  angefüllt.  Auf  der  Basis  des  Gehirns  fand  sich 
ein  beträchtliches  I^ymphexsudat,  welches  das  Chiasma 
der  Sehnerven  bedeckte.  Das  dritte  Nervenpaar,  die 
Nervi  ocnlomotorii  waren  in  einer  Sülze  von  Faser- 
stoff eingesenkt,  der  ihnen  so  fest  anklebte,  dass  wir 
sie  beim  Präpariren  nicht  ganz  davon  befreien  konnten. 

Solche  Oscillationen  der  Augäpfel  sind  häufige  Be- 
gleiter der  Meningiiii  im  kindlichen  Alter;  bei  Ei*wach- 
senen  habe  ich  sie  nur  selten  gesehen.  Die  Autoren 
über  Hydrocephahii  acutus  erwähnen  ihrer,  allein  über- 
gehen ihre  physiologische  Bedingung. 

Wie  in  diesem  Falle  die  Affektion  zweier  Nerven- 
paare sich  kundthat,  die  des  Sinnesnerven  durch  Blind- 
heit, die  des  Motilitätnerveri  durch  Zuckungen  der  von 
ihm  versorgten  Muskeln,  so  sehen  wir  ein  andermal 
einen  Verein  von  mehreren,  oder  eine  Reihenfolge, 
wobei  die  Erscheinungen  uns  die  einzelnen  erg^rlffenen 
Provinzen  der  Nervenregion  gleichsam  vor  Augen  fuh- 
ren. Ein  instruktives  Beispiel  dieser  Art,  woran  sich 
mir  die  Erinnerung  einer  unter  sehr  misslichen  Um- 
ständen gelungenen  Heilung  knüpft,  hatte  ich  unlängst 
zu  beobachten  Gelegenheit.  v- 

Ein  dreijähriger  Knabe,  vollsaftig,  mit  sehr  star- 
kem Kopfe  lind  kurzem  Halse,  erkrankte  im  Monate 
August  V.  J.  an  einem  heftigen  Anfalle  häutiger  Bräu* 
ne,  welche  durch  frühzeitige  und  energische  Anwen- 
dung der  geeigneten  Mittel  glücklich  beseitigt  wurde. 
Sechs  Wochen  darauf  zeigte  sich  Abnahme  der  ge- 
wöhnliche;! Munterkeit,  Widerwillen  gegen  Stehen  und 
Gehen,    und   öfteres    Klagen    über  Schmerzen   in  den 
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Füssen.  Unruhiger  Schlaf  und  leichte  Fieberbeweguu- 
gen  gesellten  sich  hinzu.  Am  30.  September  brachen 
plötzlich  heftige  Konvulsionen  mit  Bewusstlösigkeit 
aus,  gegen  welche  ein  von  der  Strasse  hinzugerufener 
Arzt  Moschus  und  ein  warmes  Bad  verordnete.  Als 
ich  eine  Stunde  darauf  kam,  fand  ich  das  Kiiid  in  ei- 
nem apoplektischen  Zustande,  mit  hochrothem  Gesicht, 
Sopor,  Schnarchen,  dampfender  Haut,  vollem,  frequen- 
tem  Pulse.  Ich  säumte  nicht  mit  Blutegeln,  Kälte  auf 
den  Kopf  und  starker  Ableitung  auf  den  Darmkanal. 
Der  Sopor  machte  einer  lebhaften  Aufregung  Platz; 
lautes  wirres  Sprechen  1)egann;  die  Erscheinung  des 
Schwindels  sprach  sich  in  dem  anhaltenden  Rufe:  y^ich 
falle  vom  Stuhle,  halte  mich  fest^  deutlich  aus.  Bei 
dem  beharrlichen   Gebrauche  des   Calomel,  wiederhol- 

j  ter  Blutentleerungen,  kalter  Begiessungen  des  Kojpfes 
und  eines  Vesicatorium  in  den  Nacken  Hess  der  pjire- 
nitische Zustand  nach;  allein  e|n  bewusstloser,  schlum- 

«mersüchtiger  nahm  seine  Stelle  ein  und  bildete  28  Tage 
lang  den  Hintergrund  konvulsivischer  Scenen,  die  durch 
das  successive  Befallen  der  Wurzelgebiete  der  Nerven 
merkwürdig  waren.  Zuerst  Äffektion  des  Vagitt  mit 
kurzem,  trocknem  Husten  und  suffokatorischen  Anfällen  — 
dann  Äffektion  des  Facialis^  kundgethan  durch  gewalt- 
sames Erweitern  und  Zusammenziehen  der  Nasenflügel 
und  durch  Verzerrungen  der  Lippen  und  Mundwinkel.  — 
Zunächst  BefalJensein  der  für  die  Mastikationsmuskeln 
bestimmten  Quintuswurzel  mit  anhaltender  Kaubewe- 
gung der  Kiefer  —  dann  Amaurose:  beim  Vorhalten 
einer  brennenden  Kerze,  beim  Schwingen  des  Fingei« 
keine  blinzelnde  oder  sonstige  Bewegung  des  Auges, 
obschon  ^ie  Pupillen  sich  ziemlich  rege  zusammen  zo- 
gen —  zuletzt  Äffektion  der  Augenmuskelnerven,  mit 
Schielen,  Heraufrollen  der  Augäpfel.  — -  Und  hiebei 
dauerten  die  andern  Merkmale  der  Meningitis  unver- 
ändert fort  —  Sopor  —  Unfähigkeit  den  Kopf  aufrecht 
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zu  halten  —  Htn-  und  Herwerfen  tind  Einbohren  des 
Kopfes  in  das  Kissen  —  cireun^scripte  Rotbe  einer 
Backe,  kommend  und  sehwindend  —  {pmnzendes  Ans- 
athmen  —  Herausstrecken  des  efn^n  Beines,  Aufwärts- 
stellen und  Schaukeln  desselben ,  modite  man  es  noch 
so  oft  unter  die  Bettdecke  zurückbring^en  —  ausseror- 
dentliche Abmagerung,  besonders  des  Halses  und  Nackens 
—  Einfallen  des  Bauches,  so  dasjs  die  Rippenränder 
weit  hervorstanden  —  trockne,  dürre  Haut  — ungle^ 
eher  Athem  —  Puls  von  190  bis  112  Schlägen  —  sehr 
träge  Reaktion  der  Gedärme. 

Nimmt  die'  Meningiiii  mit  ihren  Ausgängen  am 
kleinen  Gehirn  und  verlängerten  Mark  ihren  Sitz,  so 
tritt  eine  andre  Reihe  von  Symptomen  auf,  imter  wel- 
chen ein  starres  Rückwärtsbiegen  des  Kopfes  COpist- 
hotofius  möchte  ich  es  wegen  Mangels  der  übrigen 
charakteristischen  Erscheinungen  nicht  nennen,)  mein^ 
Aufmerksamkeit  auf  sich  zog. 

Am  17.  Juli  1832  vnirde  ich  zn,  einem  halligäfari* 
gen  Knaben  gerufen,  welcher  von  einer  kräftigen  Mut- 
ter gesäugt,  seit  14  Tagen  erkrankt  war,  was  einem 
Falle  vom  Arme  der  Wärterin  zugeschrieben  wurde. 
Ich  fand  das  Kind  in  der  Wiege  schlafend,  mit  rück- 
.wärts  gebogenem  Kopf,  so  dass  das  Hinterhaupt  tief 
im  Kissen  steckte.  Ich  Hess  es  aufnehmen  und  be- 
merkte, dass  es  nicht  im  Stande  war,  diese  Stellung 
des  Kopfes  willkührlich  zu  verändern.  Machte  Ich 
mit  einiger  Gewalt  den  Versuch,  so  wurde  es*dünkelt 
roth  im  Gesicht  und  erhob  ein  heftiges  Geschrei.  IKe 
I  Cervikalmuskeki  waren  steif  und  gespannt  Die  Hirn- 
funktionen  ungestört;  das  Auge  lebhaft,  mit  kontrak- 
tiler Pupille.  Die  Ernährung  gieng  gut  von  statten. 
Von  Zeit  zu  Zeit  fanden  sich  leichte  Zuckungen  der 
Extremitäten  ein;  zuletzt  tiefer  Sopor.  Unter  heftigen 
anhaltenden  Konvulsionen  erfolgte  der  Tod  nach  vier- 
wöcfaientlicher  Dauer  der  Krankheit. 
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Bei  Unfersttchimg  der  SchädelhSMe  fand  ich  be- 
deutende Blntöberfiillung  auf  der  Aussenfläche  und  im 
Innern  des  Gdiirns  —  Lymphexsndate  langes  der  Sichel  — 
enorme  Erweiterung;  und  Wass^^ransaminlung  in  den 
Ventrikeln ,  so  das»  beim  zufälligen  Einschneiden  eine 
zwei  Tassenköpfe  roll  betragende  Quantität  heller,  se- 
röser Flüssigkeit  wie  aus  einer  Fontaine  hervorspritzte. 
Die  vierte  Hirnhöhle  hatte  einen  sehr  beträchtlichen 
Umfang.  Das  Septnm  und  die  Wandungen  der  Seiten- 
hohlen waren  enveicht.  Die  Pia  nmter  und  Arachnoidea 
der  untern  Fläche  des  kleinen  Gehirns  waren  fest  mit 
einander  verwachsen  und  in  ein  dichtes ,  körniges  Ge- 
webe verwandelt,  welches  sich  rauh  anfühlen  Hess. 
Bei  genauerer  Untersuchung  sah  ich,  dass  eine  grosse 
Menge  fairsefftrraiger  Granulationen  zwischen  den  Mem- 
branen abgelagert  war  und  die  wulstige  Masse  bildete. 
Diese  Beschaffenheit  der  Pia  nmter  und  Arachnoidea 
erstreckte  sich  so  weit  in  die  .Wirbelhöhle  hinab,  als 
ich  mit  dem  Finger  reichen  konnte.  Aus  dem  Rück- 
gratskanal floss  beim  Senken  des  Kopfes  eine  Menge 
heller,  seröser  Flüssigkeit. 

Ich^  hatte  "vor  der  Sektion  mehreren  Kollegen  den 
Sitz  der  Krankheit  vorherbestimmt,  gestützt  auf  die 
Analogie  eiiies  Falles,  den  ich  kurze  Zeit  zuvor  beob- 
achtet hatte.  ' 

Im  März-  1832  wurde  Ich  zu  einem  halbjährigen 
Kinde,  weiblichen  Geschlechts,  gerufen,  welches  seit 
neun  Wochen  an '  einer  starren  Rückwärtsbiegung  des 
Kopfes  litt  Es  war  unmöglich  denselben  vorwärts 
oder  nach  der  Seite  zu  wenden.  Die  Cervikalmuskeln 
waren  sehr  steif  und  hart.  Dabei  fast  immer  soporöser 
Zustand,  erweiterte  Pupillen,  jedoch  fortdauernde  Fä- 
higkeit zu  sangen.  Die  Extremitäten  waren  paralytisch, 
abgemagert  und  welk.  ^ 

Bei  der  LeichenöfTiiiung  fand  ich  eine  sehr  be- 
trächtliche Wasseransammlung  in  den  Ilirnhöhlen  ^  die 
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um  das  Drelfaehe  ihres  g^ewobnliehen  Kalibers -erwei- 
tert waren.  Das  Mouro' sehe  Lo€ii  hatte  4en  Umfaiig* 
des  ersten  Dauinengliedes.  Die  AdergeAechte  waren 
hydatidös.  .Als  ich  das  kleine  Gebiru  heratusnehmea 
wollte,  bot  sich  mir  auf  der  Basis  eise  Wasserblase 
von  der  Grösse  eines  kleuien  Apfels  dar,  welche  beim 
Herausnehmen  eiweiss  erschien  und  eine  Menge  -heller, 
seröser  Flüssigkeit  entleerte.  Bei  der  mit  Herrn  Pro- 
fessor Schlemm  angestellten  Untersuchii»g  ergab  es 
sich,  dass  die  järacAfiqidea  an  der  Stelle,  ^vo  sie  siell 
vom  kleinen  Gehirne  über  die  obere  Cbiutere)  Fläche 
des  verlängerten  Markes  zurückschlägt,  zu  ^nem  blin- 
den Sacke  erweitert  war,  weldier  mi^  eiaer  stumpfen 
Spitze  endete.  Die  jlrachnoidea .  selh^  war  sehr  ver- 
dickt und  von  fester  Konsistenz.  (Das  Präparat  wird 
im  anatomischen  Museum  der  hiesigen  Uuive^ität  auf« 
bewahrt.) 

Diese  beiden  Fälle  erscheinep  noch  unter  einem 
andern  Gesichtspunkte  merkwürdig.  In  dem  ersteren 
war,  trotz  der  zugleich  vorhandenen  HimhöMenwasser- 
sucht,  weder  Sopor  noch  sonst  eine  erbebliche  Sterung 
der  Hirji-  und  Sinnesverrichtungen  bis  kurze  Zeit  vor 
dem  Tode  bemerkbar;  in  dem  zweiten  Falle  zeigte 
sich  nebst  der  fast  beständigen  Betäubung  Lähmung 
der  ober»  und  untern  -  Extremitäten.  Es  ist  mir  die- 
ser Untersclued  der  Symptome  erkläi*bar  aus  der  bei 
dem  einen  Kinde  freien,  und  durch  die  Ruckwärtsbie- 
gung  des  Kopfes  begünstigteil  kon»mu»ikation  des  Hirn- 
wassers mit  der  Wirbelböhle,  während  diese  bei  dem 
andern  durch  die  zu  einem  geschlossenen  Sacke  erwei- 
terte Jrachnoidea  gehemmt  wm:,  wovon  ein  starker 
Druck  auf  das  Geliirn  und  den  obern  Theil  des  ;Rü- 
ckenmarkes  die  Folge  sefn  musste. 

Ich  habe  schon  oben  erwähnt,  dass  die  Meningitis 
sich  sehr  selten  auf  eine  Hälft0  des  Grefaims  beschränkt; 
dies  ist  der  Grund,  weshalb  sich  die  Symptome  an  bei- 
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den  Seiten  dm  Körpers  ze%en.  Anders  verhält  es 
gflth'bei  d^  CephtliitM,  der  Entz&ndung  der  Hirnsub- 
stanz, sowohl  im  kindlichen  Alter  als  bei  £rwai;hse- 
nen.  Nnr  einzelne  Gebiete  4n  einer  der  Hemisphären 
fÄegen  befallen  zu  werden,  und  so  langte  die  Entzün- 
dung hier  begranzt  bleibt,  treten  die  charakteristifiTchen 
Symptome  auch  nur  circums<iript  auf,  an  einzelnen  Glie- 
dern, Sinnesorganen  u.  s.  w.  So  beginnt  es  mehren- 
theils  mit  kanvulsivischer  oder  paralytischer  Affektion 
eines. Arms  od^  Beins  oder  einer  ganzen  Seite.  Häu- 
fig ist  diese  L^mung  von  Anfang  an  mit  Kontraktion  und 
Steiflieit  der  Muskeln  gepaart^  so  dass  die  Extension 
d^  paralytischen  Gliedes  schwer  und  schmerzhaft  ist. 
I>er  bald  schneller,  bald  langsamer  erfolgende  flinzu- 
jlprltt  von  Schlununersucht  und  Bewusstlosigkeit  bekun- 
det die  Theilni^me  des  ganzen  Gehirns  an  der  ortli- 
chen Entzündung.  Was  inde»s  höchst  merkwürdig  ist, 
diese  Theilnahme  kann  wieder  schwinden,  und  der  all- 
gemeine Sturm  legt  sich.  Wiederholt  sich  aber  jünev 
Auftritt,  so  ist  er  fast  immer  lethal;  geschieht  es  nicht, 
f(q  wjlrd  das  ZiCben,  gewöhnlich  mit  Atrophie  und  Vei^rüp- 
pelung  eines  oder mehrerer  paralj^ischen  Glieder  erhalten. 
,„.  -Y^n  den  diagn astischen  Bemerkungen  wende 
Ich  mich  zu  einigen  therapeutischen.  Auch  in  der 
Behandlung  der  Himentzündung  im  kindlicheii  Alter 
ist  MijLi^§l  an  Kritil^  unverkennbar.  Seit  Heim's  Eln- 
föbrung  der  kalten  Begiessungen  des  Kopfes  ist  in  den 
letf^t^n  zwanzig  Jahren  fcr  Heilapparat  unverändert  ' 
geblieben.  Wir  durften  uns  Glück  wünschen,  wenn 
diese  Ausdauer  sich  auf  Beständigkeit  des  Erfolgs 
stutzte;  allein  jeder,  der  i nur  ein  Paar  Lustra  im  prak-  | 
tischen  Leben  zurückgelegt  hat^  der  es  redlich  mit  sich 
und  der  Wissenschaft  meint,  frage  sich  nur,  wie  oft 
^s  ihm  wohl  gelungen  sei,  in  den  Fällen,  wo  dfe  Ver- 
hältnisse amr  Kur  sich  nicht  zu  ungünstig  stellten,  die 
Heilung  herbelzufüliren?  Meine  Erfahrung  ruft  mir  zu: 
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nur  bei  der  Hälfte.  Mögen  A»dK«gliiddi<^^8elity  ^Ifart 
zwei  Drlttheile  hei^östellt    haben   —  nueh  inw»r  kt 
hinreiebender  Grund  da,  dieses  Heilverfahren  einer  krK 
tischen  Revision  zu  unterwerfen.    Ich  finde  hiezu  um 
so  mehr  Veranlassung^  wenn  ich  die  Yerscliiedenhelt 
in  den  Urtheilen  der    grossten    Praktiker    betrachte* 
So  hat  mich  Heim  —  d^sen  Namen  ich  i^e  obnf^die 
innigste  Verehrung  nenne  —  oft  versichert,   dass  Er 
alle  Mittel,    mit  A^isn^me  der  kalten  B^iessungen, 
in  Behandlung  dieser  Krankheit  für  gleichgitltig  und 
entbehrlich  hält.  |ABncKeMH2  wiederum  betrachtet  kriU^ 
%e-AbftthrungsmittdalsdieKoryphäen4er  Kur»  Seihst 
der    Unterschied^   den  vbom  sonst  schutgereeht  in  it^ 
Therapie,  je  nach  demscitlichen  Verh&hniss  derKnudiL* 
heit,  tn  machen  pfl^rgt,  wird  in  Beliaiidlttng  der  J^^* 
phaliiit  ifffoMinm  nicht  gehörig  beaclitet.    Am  allerwe- 
nigsten aber  nimmt  man  auf  den  yerseliiede&en  IMs 
der  Entzüittdung  Riicksicht,   obgleich    mir  dieser  Um- 
stand recht  beachtuttgi»Rrerth  schont.    Den»  in  derüfir-   , 
mMgiti$  kommt  es  darauf  an,  wie  bei  den  Entzündun- 
gen seröser  Menribrimen  überhaujit,   die  fosfrfagon  z« 
verhüten,   und  wo   diess  nicht  mehr  mögKch   ist  od^r 
misslingt,  die  Resorption    der  atisf^etretenen  St^Se  zu 
befördern.    So  zerfallt    die  Kur   in    zwei  Abschnitte. 
In  dem   ersten    sfnd   Blutentleerungen ,    Abführungen, 
Kälte    in    Umschlägen    i|nd    Begiessungen,  . 
Hautreize  die  Hauptmittel  und  vermögen  die  Krankheit 
in    diesem    Stadium    zu    unterbredien    und    zu   heben. 
In    dem    zweiten   Absclinitt    sind    warme    Fomen- 
tationen  des  Kopfes  am  geeignetsten,  d^i  Natur- 
heilungfl^rozess  der  Resorption  zu  unterstützen.  Scbmi 
die  Analogie  spricht  für    diesen  Untzen  der  fi^ichtea 
;  Wärme;    hi  der  Pleuriiit  und  PeriionUU  hat  man  ^offc 
genug  Gelegenheit,  sich  davon  zu  überzeugen.  Für  die 
MeningiUt  ist  zwar  die  Erfahrung  noch  nidit  r^;  je^ 
doch  verlohnt  es  sich  der  Muhe,  die  Versuche  »«  wie- 
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derholen.  Et  gehSrt  ali^rdhigs  Bfuth  Sääii,  Von  herr- 
schenden Maximensich  loszusiig^en ;  man stelH  steh  dem 
Lefimunde  bloss;  allein  wer  oftmals  Ton  Aer  fruchtto- 
sen Anwendung  der  Kalte  bis  zum  letzten  Lebenshan- 
ehe der  encephalitischen  Kinder  Zeugte  war,  wird  sein 
Gewissen  bef  eineita  solchen  Versuche,  Aet  doch  am 
Ende  kein  Scbuss  ins  Blane  zu  nennen  ist,  nicht  be- 
schwert fühlen.  So  eittschloss  ich  mich  zum  Gebrauche 
der  warmen  Umschläge  des  Kopfes  brf  dem  obener- 
wähnten  dreijährigen    Knabefr  nni  habe  es   nicht  be-^ 

\  reuet.  Die  konvulsivischen  Anfälle  Hessen  ällmählig 
nAch,  und  der  Fortgang  der'  Resorption  fand  unge- 
stSrt  statt. 

Bei  der  Wiederholung  dieses  Versuchs  wird  c$l 
'  immer  auf  Bestimmung  des  Moments  ankommen',-  in 
welchem  der  üebergang  von  der  kalten  zur  warmen 
Behandlung  des  Kopfes  geschehen  kann.  Bei  dem 
Mangel  bestimmter  Symptome,  welche  die  Extravasa- 
tion  jserSs-lymphÄtischer  Stoffe  bekunden,  bleibt  trichts 
anders  öjbrig,  als  den  Zeitpunkt  zu  benutzen,  wo  von 
der  Anwendung  der  Kälte  kein  weiterer  Föfi'tschritt  in 
der  Kur  bemerkt  werden  kann,  wo  die  Reaktion  im- 
mer mehr   und  mehr  ermattet.     An    den  praktischen 

?  Takt  muss  hier  appelHrt  werden ,  um  den  rechten  Au- 
genblick nicht  vorübergehen  zu  lassen. 

Nur  sei  man  auch  in  der  Ausfuhrung  sorgfaltig 
und  beharrlich.  So  wenig  im  ersten  Stadium  ein  kal- 
tes Läppchen  auf  die  Stirn  gelegt  öder  das  Benetzen 
des  Kopfes  mit  kaltem  Wasser  den  Begriff  der  kalten 
Behandlung  aüsdrficken  w%rde  (nach  Heim's  Vorschrift 
muss  alle  Stunden  der  Kopf  10— 15  Minuten  lang  kalt 
begossen  werden),  eben  so  unwirksam  und  zeitverschwen- 
dend  wfirde  im  zweiten  Stadium  eine  düi^ftige  Anwen- 
dung der  f^«dit<$n  Wärme  sein.  Grosse  Fknellstücke^ 
in  heisses  Wasser  oder  Cl>amillenabsud  getancht  bnd 
ausgernngen ,  nmssen  den  ganzen  Kopf,  desseil  Haare 
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kuiTi  ahgesduiitten  sind,  einhüllen  und  beim  Erkuhlen 
mit  andern  gewechselt  werden.  Hiemit  fälirt  mau  Tag 
vnd  Nacht  unausgesetzt  fort  bis  zum  Erwachen  des  Be- 
wusstseyns  und  zur  Rückkehr  der  sensorieHen  Thätlg- 
keit.  Gewöhnlicli  ist  die  Erwartung  auf  den  Eintritt 
dieser  frohen  Zeichen  zu  frühzeitig  gespannt;  man 
lässt  sich  dadurch  in^  der  Prognose  irre  machen  und 
erkaltet  im  Eifer  der  Behandlung.  Ich  Imbe  diesen 
Zeitpunkt  in  mehreren  Fällen  erst  mit  Ende  der  drit- 
ten Woche,  zuweilen  selbst  der  vierten  eintreten  ge- 
sehen und  beim  Vergleich  mit  Plmiritii  und  Periiimiti9 
nichts  Auffallendes  hierin  gefunden. 

Mit  dem  Gebraudie  der  feuchten  Warme  auf  den 
Kopf  sind  noch  Abführungsmittel,  welche  die  Resorp- 
tion ül>erhaupt  (befördern,  und  die  Unterhaltung  der 
im  ersten  Abschnitte  der  Krankheit  gellten  Exuto^ 
rien  zu  verbinden.  Auf  die  letzteren  lege  ich  einen 
besondern  Werth,  zumal  auf  die  in  den  Nacken  applt* 
cirten  Yesikatorien ,  weil  ich  nicht  selten  mit  Beginn 
der  Besserung  Furunkeln  und  Abscesse  sowohl  im 
Umkreise  des  künstlichen  Geschwüres  als  In  einiger 
Entfernung  davon  zum  Vorschein  kommen  sah.  In  vier 
Fallen  habe  ich  vom  Einreiben  der  Brechweinsteinsalbe 
auf  den  geschornen  Sclieitel  ausgezeichnete  Wirkung, 
nach  Ausbruch  .der  Pusteln,  beobachtet. 

Die  B^andlung  der  Cephtulitii  hat  weit  seltner  ei- 
nen glücklichen  Erfolg  als  die  der  MefHngih'i.  Zuwei^ 
len  ist  die  antiphlogistische  Metiiode  im  Stande,  den 
allgemeinen  Antbell  zu  beseitigen,  welchen  Gehirn  und  ^ 
andere  Organe  an  der  örtlichen  Desorganisation  neh- 
men; allein  die  Begleiter  der  letzteren,  besonders  die 
Lähmung,  zeigen  sich  meistentheüs  gegen  alle,  mit 
noch  so  r^gem  Elfer  fortgesetzte  Bemühungen  wider* 
spenstig.  Nur  ein  Paar  Fälle  sind  zu  meiner  Kemit- 
niss  gekommen,  wo  durch  die  NaturheillarafI  die  Kur 
bewirl^t  worden  ist 
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Bemerkungen  über  Apoplexia  venosa  bei 
Kindern. 

'   Vom  Dr.  'N,  L.  Hachmann  in  Hamburg.  *) 


Cs  ist  ein  Verdienst  der  neueren  Zeit ,  und  namentlich 
der  Deutsciien,  nächst  ihnen  der  Engländer ,  dass  sie 
die  Aufmerksamkeit  der  Pathologen  auf  die  arterielle 
und  venöse  B^schalSenheit  des  Blutes,  insofern  durch 
dieselbe  manche  Krankheiten  erzeugt  und  andere  schop 
bestehende  in  ihr,en  Erscheinungen  mpdificirt  i^erden, 
näher  hinleiteteu.und  die  pathologischen  Prozesse,  wel- 
che durch  eine  gehinderte  Dekarbonisa^ion  der  Blut- 
masse bedingt  werden,  genauer  würdigten.  HfiusofOBR, 
PucHELT»  Kruiubnbero,  Jöro,  Sukdelin,  Balli|70  sind  Na- 
men, die  hier  mit  Auszeichnung  genannt  werden  müs- 
sen, und  indem  Pucuelt  sein  Werk  über  die  Krankhei- 
ten des  Venensystems  herausgab,  wurde  zur  Erleuch- 
*  tung  dieses  Gegenstandes  der  Pathologie  ein  bedeuten- 
der. Schritt  gethan.  Nichtsdestoweniger  lässt  das  Ganze 
noch  viel  zu  wünschen  übrig,  um  so  mehr,  als  man 
wohl' erwarten,  aber  keineswegs  berechnen  kann,  wel- 
che Umwälzungen,  sowohl  in  der  allgemeinen,  als  spe- 


*)  IlBeKBR*tlit«rar.Anndendergetamiiit«ttHeilkaiide.  1830.  Mai. 
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deUen  Pathologie,  eine  unbefangene  und  grfimllielte 
Bearbeitung  dieses  Gegenstandes  veranlassen  kdnnte. 
Vor  aUem  wiirde  vielleicht  eine  Berücksichtigung  dem- 
selben für  die  Lehren  von  den  Epidemieenr  erfolgrekii 
firerden,  und  manchen  bki  jetzt  noch  dunlieln  Pnnkt  in 
diesen,  z.  B.  die  Bosartigk^  die  Gelindigkeit,  das  öf- 
tere oder  seltenere  Yorkomnpten,  die  rasche  oder  lang- 
same Verbreitung  in  vielen  Fällen  erklarbA  .  machet. 
Auch  hat -man  schon  angefangen  ^  die  Epideniieen  vea 
diesem  Gesichtspunkte  aus  za  betrachten,  indem  Arm- 
strong in  seiner  eben  so  anziehenden  als  lehrreichen 
Abhandlufig  über  den  Typhus  zuerst  zwischen  einem 
arteriellen  und  venösen  unterschied. 

Zu  den  vielen  leichteren  und  schwereren  &»nui- 
gen  der  Gesundheit,  welche  wir  von  einer  zu  venoseo 
Beschaffenheit  des  Blutes  herzuleiten  berechtigt  sind, 
gehört  auch  die,  von  welcher  hier  die  Rede  ist.  leh 
habe  ihr  den  Namen  einer  Apoplexia  venosa  beigelegt, 
und  insofern  dieser  Name  zum  voraus  auf  die  hypothe- 
tische Ansicht,  welcite  ich  vom  Wesen  der  Krankheit 
hege,  hindeutet,  muss  ich  erwarten,  das»  man  ihn  nieht 
anerkennen  werde,  wenn  man  meine  weiterbin  über  die 
Aetiologie  dieser  Krankheit  vorgebrachte  Meinung  nicht 
billigen  sollte.  Denen,  welche  der  Aufstelhmg  neuer 
Krankheiten  in  den  nosologischen  Systemen  abhold  sind, 
weil  sie  nur  zu  oft  dem  einseitigen  AuflRassen  eines  her- 
vorstechenden Krankheitssymptoms  ihr  Dasein  verdan- 
ken ,  sei  gesagt,  dass  ich  bereit  bin,  zuerst  die  Sdbst- 
ständigkeit  dicfser  Krankhdt  wieder  aufzugeben,  wenn 
es  erwiesen  ist,  dass  ihre  Sonderung  von  verwandten' 
oder  ähnlichen  pathologischen  Zustanden  nichts  zur 
Verständigung  der  Sache  beiträgt  und  vor  Missdeutung 
derselberi  sch&tzt.  Uebrigens  gdbietet  die  BilUgfeeit  zu 
bemerken,  dass  nicht  mir  das  Verdienst  gebfthrc,  auf 
sie  zuerst  aufmerksam  gewesen  zu  sein,  sondern  Ni#i- 
nem  vfirdienstvoUe»  Lehrer  Kiwmihäw^  &r  iteer  s^war 
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nur  kurz  in  setneii  Jahrb&dhertt  d«r  «inbiiimtoitodiea 
Klinik  zu  Halle,  Baad  «w  S.  IM  ff.  gedacht  bat,  ate 
fedoch  öfter  in  seinen  tt&ndHehen  kliniaefaen  Unterlud« 
Inn^n  Bit  ei*waknen  pfl^e. 

Die  ersten  Ersekeinu^eB,  welche  man  an  den  Kl^ 
nen,  die  von  dieser  Kraakkeit  i>efiBillen  werden,  be- 
merkt, sind:  Dardi&ll  und  Erbrechen,  welches  aber 
nm  so  iftenigper  Sorgte  zu  errep»  pfleg;t,  als  es  nie 
stürmtecfa  ist.  Sechs,  acht,  zehnmal  des  Tages  haben 
die  Kinder  sciileimige,  wässerig  oder  gallige  Stuhi^ 
die  ohne  Leibschmerz  erfolgen  und  sieh  wedw  in  Farbe 
tieeh  Gerndi  von  den  1>^  Blennorrhöen  gewdhnUehen 
Ausleerungen  unterscheiden«  Nicht  häufig;^  erfolgt 
das  Erbrechen,  wodurch  äieils  das  Genossene,  tbeik 
^ine  wässerige,  gemdhfese  Feuchtigkeit  entleert  wird. 
0iess  Ei4»rechen  oder  vielmehr  Heraassdiwappen  der 
Contenta  des  Magens  erfolgt  ungemein  leicht,  vorzig- 
lieh  dann,  wenn  die  Kinder  aufgerichtet  sind  und  In 
dieser  Stellung  itanhergetragen  werden.  Auffallend  ist 
bei  diesen  Symptomen  der  Ausdruck  der  Hinfölligkeit 
und  des  tiefien  Ergriffenseins ,  welchen  die  Kleinen  an 
49ich  tragen,  der  mit  der  Dauer  der  Krankheit  und 
Intensität  ihrer  Erscheinungen  in  gar  keinem  Yerhält- 
nlss  steht.  Die  Kinder  werden  nämlich  gleich  mit  dem 
Beginn  der  Krankheit  auffitUend  bleich,  der  Tui^r 
vitdte  schwindet,  die  T^iperator  des  Körpei^,  vor- 
züglich an  den  Extremitäten,  sinkt,  die  Haut  fählt  sich 
kibl  und  welk  an,  schwitzt  nicht  mehr,  der  Puls  wird 
klein,  weich^  etwas  beschleunigt,  bleibt  aber  regel- 
mässig. Das  Gesidit  verliert  den  Ausdrudc  der  kind- 
lichen Munterkeit  ganz,  die  Zage  ven*athen  die  höch- 
ste Abfiqpairaung,  die  Augen  werden  trübe,  gläsern, 
umgeben  sich  mit  einem  Uyiden  Rande,  die  Papille 
erweitert  sich  umi  s^elf;  träge,  an  der  Oeffhung  der 
Nase  zeigt  sich  eine  russige  Schwärze.  Dabei  ist  der 
Kopf  nicht  hervorstecitend  heiss.,  die  GefiMStbätigkeit 
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ia  den  Karottden  nicht  eAShtj  die  Bei^mlickkell  der 
JCinder- wenige  gestdrt,  wiewolil  sie  in  ein^n  tränmeri* 
selten  Zustande  zu  sein  scheinen;  sie  verraten  kei« 
nen  Schmerz  ^  anfgerfchtet' legten  sie  den-Kapf  an  waA 
kutoen  die  Glieder  schlaff  bevabh&ngai;  wst  auf  Au- 
l^enbltcke  weicht  diese  Apathie  einer  torikber^c^nden 
Unruhe  und  Aeusserung  yon  £i§^autinii*  Dtat  ShartA 
ist  massige,  der  Leib  welch,  weder  schmaraihafitmoadi' 
heiss,  nicht  aufgetrieben,  der  Urin  wird  in  gew^fatU- 
eher  Menge  und  Beschaffenheit  geia«»ra)  die  l^nktlda 
der  Bmstergane  Ist  in  Ordnung.  Der  Sdilaf  ijrt  mi- 
mhigv  ^^u>^^  durch  Zusammenfahren  und  ktoine 
krampfhafte  Bewegungen  der  ßesiditsmuskeltt  und 
Extremitäten  unterbrochen,  aber  es  stellt  sich. Midi 
im  qiäteren  Verlaufe  der  Krankheit  weder  S^or  noch 
LShmung,  noch  sonst  eine  Erscfa^nung  ein,  aus  wdi- 
eber  man  auf  ein  hydrocephalisches  Leiden  siAHeasen 
konnte. 

Gegen  das  Ende  wird  die  Gesichtsblässe  immer 
stärker,  nimmt  eine  gelbliche  Scbsttirung  und  ^»e 
wächserne  Farbe  au,  die  Lippen  werden  trocken  $  dte 
Extremitäten  kalt,  rdtUieh  gefleckt ^  als  hätte  Frost 
auf  sie  eingewirkt,  der  Puls  kaum  fuUiiar,  nur  der 
Rumpf  zeigt  noch  Wärme;  Erbrechen  und  Durchfall, 
halten  unverändert  an,  das  Bewusslsehi  bleibt  unv^- 
letzt,  und  allmählig,  ohne  stuhnisdie  Erscheinung,  er- 
lischt das  Leben. 

Die  Dauer  der  Krankheit  ist  in  der  Regel  Mif 
wenig  Tage,  meistens  drei  bis  vier  besdiränkt,  und 
nur  in  einzelnen  Fällen  hatte  man  schon  eine  länger 
vorausgehende  Unpässlicbkeit  bemerkt,  die  sich  durch 
Erbrechen. und  Abweichen  verrieth.  In  diesen  Fällen 
treten  aber  die  übrigen  charakteristischen  Symploifte 
erst  geg;en  das  Ende  der  Krankheit  hinzu,  so  dass  man' 
glauben  muss,  die  Kinder  erli^^  dem  ams^ebiUeten 
Uebel  stets  In  einigen  Tagen. 
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Bfe  LeMien  ^nA  nidrt  abg^einiagert  imd^  Blit  den 
gewgknliehen  Todtenflecken  bedeckt.  AuffmlleB,d  M 
bei  Eröffiiting  derselben  die  ungemeiiie  BliitfuIIe  in. 
den  Kj5rp^köUen  und  in  den  grossen  Gefassen,  na- 
BsentHek  .aber  im  Gekim,  wodurch  auch  auim  Ti^eÜ  die 
im  Leben  wahrnelimbaren  Erscheinung^en ,  die  darauf 
Uodeuten^  dass  das  Blut  ans  den  peripherischen  Or- 
dnen zuruohgedrän^  sei,  so  dass  die  Ki*anken  das 
Ansehsi  ¥ön  Bititleere  gewinnen,  erklärlidi  werden*  . 

Diese  UeberfäUnng  mit  Blot,  Torziiglich  in  dem 
venösen  Theile  des  Gefasssystems,  offenbart  sich  schon 
i»  den  Sehädelknodben ,  so  wie  man  die  Integumente 
entfernt  hat«  Ihr  Ansehn  ist  nemlich  bläulich-roth,  als 
w&ren  sie  in  ihrer  Substanz,  wie  ein  Schwamm,  mit. 
Biut  getrankt.  Eben*  so  turg^esciren  die  Gefasse  der 
Hirnhäute  und  des  Gehirns  von  venösem  Blute,  so  dass 
das  Gehirn  nach  Entfernung  der  Schädeldecke  wie  ein 
Schwamm  über  die  Knocltenränder  wegquillt  und  nicltt 
wieder  unter  die  Calvaria  gebracht  werden  kann.  Die 
V-enen  der  Dura  mater,  die  Sinus  cerebri  (s^otzen  von 
einem  dänkelen,  fl&n%en  Blute,  und  die  Oberfläciie 
des  G^irns  uigt  sich  nach  Entfernung  der  Ifimte  mtt 
einem  dichten,  auffallend  entwickelten  Yenennetze  be- 
dedkt ,  in  welchem  die  grösseren  Geiasse  'sich  wte 
grosse  diinkelblaoe  Stränge  üb^  die  Gyri  hinschlän- 
geln. Spuren  einc^r  vorhanden  gewesenen  aktiven  Ent- 
zündung findet  man. nicht,  zuweilen  aber  die  Gehirn- 
mibstimz,  bd'gvdsserer  Verdiditung  oder  Erweichung 
ÜxreA  Gewebes  ab  di»»»  gewöhnlich  ist,  wie  mit  Was- 
ser getränkt,  auch  in  den  Ventrikeln  mehr  wässeri|^ 
.Feudit^k^t  als  gewöhnlich;  dabei  ist  die  Kortikalsub- 
stanz  ungewöhnlich,  dunkd  geSkvht^  und  die  Mai^sub- 
stanz  auf  der  Schnittfläche  mit  unzähligen  rothen  Pünkt- 
chen besetzt  Eben  diese  Blutfülle  findet  man  in  den 
«brigen  Offganmi  des  Hörpers  wieder,  besonders  in  äen 
Hohlvenen  ^   mrgends  d>er  Zeichen  wtrUicfaer  Entzun- 
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4ang^.  DfeMfls  ist  meisten»  maaäig  virf  «iif^^H  blut- 
reich, die  Ldier  und  die  Gedaime  sind  gerand,  mwei- 
len  liin  iiiid  wieder,  nadi  Ki»BEsia»i&'s  B^ba^tiBig, 
mit  sdHvarzen.  FlecJLeti  beseti^,  die  vmt  &ehymo«eA 
veniseB  Blutes  unter  ihrem  serisea  Uebenui^e  het^ 
rühren« 

In  der  Voraussetzung,  4ass  jeder  n^oncUe  Beob- 
aditer,  wenn  er  Kranke  der  Art  sieht,  ohne  sich  iHiar 
das  UrsädiUche  und  d|e  Bed^Mwig^  dieser  ratfaseHmf- 
ten  Erscheinung^  Rechenschaft  geben  zu  ktenen,  ein 
(anderes  wichtiges  Leiden  bei  den  KranlEen  snppenireu 
wird ,  um  sich  die  Gefahr  des  üeii^  erfeKrlieh  2u 
maohai,  muss  ich  jetzt  die  Kriterien  anföhren,  wednt«^ 
unsere  Krankiheit  von  einigen  anderen  pirthelegischen 
Zuständen,  mit  denen  sie  auf  den  ersten  Anblick  eMge 
AehnlicUieit  zu  liaben  seheint,  unterschieden  wird,  in- 
dem ich  es  dann  fremdem  Urthelle  überlasse,  ob  dieie 
Differenzen  i»s  berechtigen,  ihr  einen  eigenen  Platz 
unter  den  Kraidüieiten  des  kindlichen  Alters  einzurau- 
meuy  oder  nicht 

1)  Die  sogenannte  Zahnruhr,  d.  h«  dfeBlennorr- 
iMca  intestinomm,  welche  h^  Kindern  in  der  Dentition 
eben  so  Imufig  als  ge&hrlos  ist ,  könnte  man  um  so 
mehr  in  dieser  Krankheit  sehen,  als  ^e  verzugllcii 
•ILinder  in  den  erstmi  Jahren  des.  Lebens  und  au  zu 
der  Zeit  befallt,  wo  sie.  gerade  mit  dem  Zahnen  um- 
gehen. Allein  diese  Diarrlide  beim  Zaimen  dauert  oft^ 
Wochen  lang,  ohne  dass  die  Kinder  sehr  dadurch  af- 
ficirt  werden^  während  sie  hier  sdion  gUAA  beim  Auf- 
fange des  Laxirens  alle  Z^dien  eines  tiefen  Leidens 
an  siph  tragen.  Bei  der  Zahnruhr  ^^recben  die  Kran-t 
ken  nur  selten,  zufallig.  oft  gar  nicht;  Itler  fehlt  das 
Erbrechen  nie  und  hält  bis  zum  Tede  glelchndässig 
an.  Yerdriesslichkeit,  Reizbark^,  Etgensinn  sind  ken- 
Atante  Register  der  Zahnruhr,  Kranke  dieser  Art  eänd 
träumerisch,  g^^chgukig,   apathis^  und  werden  nur 


Digitized 


byGoogk 


^ 7»  

Mf  AvgeftbUdLe  etwas  imraMg  und  TetdlrleMtlch.  ^Bei 
(j^  Zahunihr,  wenn  sie  ak^^  Art  ist,  wird  die  Thä- 
li^eit  des  Gefässsysl^ms  siifg;eregt,  die  Kinder  te- 
bera,  l£^f-  vmA  Mundiüllile  breanen,  das  Zatmiefauli 
tat  ger&tbat ,  an^esebwoHen  ,  dar  j^eiebdflass  yer- 
melirt,  die  Kinder  greifen  oft  in  den  Mund;  in  unse- 
rem Falle  li^  die  Tliatigkeit  des  Gefasssjvtems  und 
die  yj#H  ikr-^  grossteatheUs  abliängige  WärmeerzeBg^ng 
«Ad  Traaepinition  gaas  darnieder,  die  Enüremitatea 
^nd  welk,  kubl,  der  Puls  klein,  weich,  wenig  be- 
sditeanigt,  die  Kranken  halten  nirgends  Sclimers,  in 
der  Mundhehle  sieht  man  kein  Zdchen  durchbrechen- 
der Z&hne.  Die  Kinder  endlich,  wdche  der  Blennorr- 
hoe i>eim  Zahnen  unterliegen,  sterben  unter  den  Et- 
seheinui^en  eines  sekundären  Uydrecephalns  oder  ei- 
ner Unterieibsentsündung,  wie  man  bei  der  Sektion 
«i^deekt.  Bei  der  Aj^oplexla  venosa  findet  man  ketee 
Spuren  dieser  Krankheiten  in  den  Leichen. 

2)  Die  Magenerweichung.  Audi  sie  hat  anf 
den  ersten  Blick,  vorzüglich  bei  einem  snbakuten  Ver- 
laufe, mandies  mit  unserer  Kranklieit  gemein,  z.  B. 
das  Erbrechen,  den  Durcftifall,  das  angegriftiNie  Aus- 
sehn,  die  Oefilbrlichk^t  u«  s.  w.  Allein  bei  der  Gar 
(Maromalai^a  ist  Erbredien  und  Durchfall  in  der  Regel 
häufiger  und  sturmisdiar,  das  Ausgebrodhene  hat  ei- 
nen eigenthnmUdbt  sanren  Cteruch ,  die  Kinder  werden 
von  einem  brennenden  Durste,  der  in  der  Regd  hef- 
li^r  ab  in  jeder  anderen  Krankheit  ist,  gq>Iagt,  zei- 
gen Empfindlicbk^  der  Blagengegend  gegen  Berüh- 
rung und  äiosere  Letbsdimerzen ;  in  der  Regel  ist 
auch  der  Pub  fieberhaft  und  beschleunigt,  die  Tem- 
peratur des  Körpers  vermehrt. 

a)  Der  Hydrocephalüs.  Den  Unterschied  deih 
i^lben  von  unserer  Krankheit  nach  seinen  ätiologischen 
Verhättnlssen  deutlich  zu  machen,  ist  weniger  schwer 
ab  die  Nacfaweisung  seiner  Differenz  von  ihr  im  koa- 
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kreteii  Fi^e,  wo  uns  nur  dfe  besiehenden  Kri^kbelto- 
ersch^inu^ng^en  zam  Leitfaden  dienai,  die,  wie  es  stek 
nicht  läugnen  lässt,  in  nmnehen  Fällen  zwisi^en  bei- 
den eine  ^osse  Aebnlichkeit  beg^nden  und  dalier 
auch  manchen  veranlassen  könnten,  beide  Zustande  fir 
identisch  zu  Kalten,  da  sie  doch  im  Grunde  vleileidit 
nur  miteinander  verwandt  sind. 

Per  Hydrocephalus  iist  eine  lokale  KrMkfaeit,  be- 
steht in  einer  arteiiellen  Erreffung  des  Gehimes,  be- 
ginnt und  verläuft  unter  den  Symptomen  einer  idttivea 
Enta^n^ung,  deren  Produkte  sich  durch  die  Sektton 
nachweisen  lassen.  Unsere  Krankheit  hing^en  ist  in 
einer  abnormen  Beschaffenheit  des  Blutes  und  dadurch 
bedingten  krankhaften  Thätigkelt  des  ganzen  fiefass- 
Systems  begründet  Bei  ihr  ist  die  O^fässthäligkeit 
Im  Gehirne  nicht  krankhaft  aufgeregt,  soiidern  unter- 
drädit,  es  waltet  keine  entzündliche  Irriüttion  im  Ge- 
hirne ob,  sondern  ein  Zustand  von  Oppression,  der 
sich  der  Lähmung^  nähert,  in  den  Leichen  zeigM  sich 
daher  auch  keine  Zeichen  einer  Encephalitis.  Mit  mi- 
deren  Worten:  beide  Krankheiten  verbaten  sieh  zu 
einander,  wie  aktive  Entzündung  un4  passive  Koi^estioB. 

In  der  Praxis  müssen  den  Arzt  bei  der  Diaf^ose 
folgende  Momente  leiten:  Beim  Hydreeephalus  i^nd 
die  Kinder  anfangs  lichtsehen,  die  Pupille  ist  verengt, 
der  Schlaf  unruhig,  durch  Aul^hreieii,  zuek^ade. Be- 
wegungen^ unterbrochen ,  der  Leib  veri^opft,  etng^ial- 
len,  die  Urinsekretion  vermindert,  der  Puls  langsam, 
zu  Intermissionen  geneigt,  die  Thätigkelt  in  den  Karo;- 
tiden  gesteigert,  die  Warme  des  Kopfs  vermehrt.  Bei 
unserer  Krankheit  ist  das  Auge  gar  nidit  lichtscheu, 
die  Pupille  erweitert,  träge,  der  Schlaf  gewÄnlich, 
der  Stuhlgang  durchfälHg,  der  Urin  in  quati  et  quanto 
gewöhnlich,  der  Puls' unterdrückt,  klein,  ohne  Neigung 
zu  Intermissionen^  von  gewöhnlicher  oder  etwas  verr 
mehrter  Err^ung,  die  Temperatur  des  Kopfes  gewöhn»* 
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lieb.  In  den  spiterett  Stadien  des  Hydrocepbalns  stel- 
len sieh  Konvulsionen,  denen  Lähmungen  folgten,  Be« 
Wttsstlosigkeit ,  Sopor  und  heftig^es  Fieber  mit  starken 
Sehwelssen,  vorzlrglich  am  Kopfe  ein;  hier  bleiben 
Krämpfe  und  Lähmungen  aus^  das  Bewusstsein  erlischt 
allmählig,  und. erst  mit  dem  Tode,  die  Gefassthätigkeit 
sinkt  immer  melir,  die  Haut  bleibt  trocken,  der  Tod 
erfolgt  ^anz.  ruhig.  Indessen  liegt  es  in  der  Natur 
unserer  Krankheit,  dass  sieh  wohl  ein  Wassersehlag 
hlnzugesellen  könne,  wo  dann  der  Tod^  wie  ich  es 
einmal. sah,  unter  plötzllc^n  Konvulsionen  erfolgt. 

Ihrem  Wesen  nach  ist  unsere  Krankheit  In  einer 
zu  venösen.  Beschaffenheit  des  Blutes  begründet,  und 
Ihre  %mptome  werden  uns  erklärlich ,  wenn  wir  uns 
an  den  Satz  erinnern^  dass  das'  Blut  um  so  mehr  ex- 
tendirt  werde  und  einen  d^sto  grösseren  Raum  ein- 
nehme, je  venöser  es  ist^  wesshalb  denn  auch,  wie  uii- 
ter  anderen  schon  Prochaska  erinnert,  die  Kapacitat 
des  venösen  System»  die  des  arteriellen  um  das  Vier- 
fache übertrifft 

Es  bedarf  nun  aber  wohl  nicht  erst  eines  Bewei- 
ses^ dass,  wenn  unter  begünstigenden  Momenten  di^se 
Venofldiat,  und  folglieh  auch  grössere  Extension  der 
Blutmasse- einen  gewissen  Grad  erreicht,  die  Propul- 
sionskraft  des  Gefösssy«tems  in  Missverhältniss  zur 
fortzubewegenden  Blutmasse  gemth,  um  so  mehr,  l^ls 
auch  die  Irritabilität,  welche  unstreitig  auf  die  Energie 
des  Kreislaufes  einen  grossen  Einfluss  hat,  bei  gehin- 
derter Dekarbonisation  des  Blutes  geschwächt  wird. 

Die  nächste  Folge  dieses  aufgehobenen  Gleichge- 
wichtes ist,  dass  die  Cirkulation  träge  wird,  und  dass 
Sich  das  Blut  in  den  Theilen  des  Gefasssystems,  wel- 
che ihrer  Struktur  nach  die  wenigste  Kraft  haben  das 
Blut  fortzubewegen,  d.  h.  in  den  Venen  anhäufü;  diese 
sehwellen  an  und  müss^i  also  auch  das  Volumen  der^ 
Organe,  zu  wdchen  sie  gehören, Jmehren^  Im  Gehirne^ 
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wdkhes  sd  reieh  anVenen^  ist,  findet  diese  Zunahme 
des  Volumens  im  hScksten  Grade  irtati;  da  ihm  aber 
•eine  KnoehenhiiUe  jede  bedentendere  Ausdehmtng  mt^ 
m^lleli  maefat,  so  wird  es,  in  dieser,  in  sieh  zusam- 
fliengedruclLt  und  mitss  endlich  l>el  längerer  Fortdauer 
dieses  Druckes  erlahmen ,  zumal  d^T  seine  Lebenskraft 
ohuehitt  sehen  selir  d^eschwächt  wird^  wenn '^  das  zu 
se»er  Ernährung  zufliessende  Bkit  uieht  den  ange* 
nessenen  ßrad  von  ArterielUtftt  hat  Das  die  Krümk^ 
beit  begleit^ide  Erbrechen  und  Abweiehen  sind  tbells 
Folgen  des  Gefairnkidens,  theils  krittsehe,  aber  unzu«- 
reichende  Molimina  der  Natur,  durch  eine  vermehrte 
Aussonderung  hjdrokarboner  Stoffie  der  zu  rendsen 
Beschaffenb^t  deü  Blutes  abzuheben« 

Aus  dem  Gesagten  geht  hervor,  dass  sieh  die 
Krankh^t  nur  ^iter  solchen  Schftdltehkeiten  ausbilden 
wird,  welche  vorzugsweise  als  die  Oa^ydatton  des  Bin« 
les  hiiidemd  bekannt  sind,-  d.  fa.  unter  dem  Einflüsse 
einer  grosseji  uikL  andauernden  Hitze;  und  in  der  Thal 
habe  ich  sie  nie  anders,  als  während  der  heisseii  Som- 
mermonate, dann  aber  auch  gar  nicht  sdlen  gesehenl 
Am  meisten  muss  nian  sie  bei  Kindern  in  den  ersten 
zwei  L^enfl^ahren  färcbten,  wiewohl  auek  ältere,  ja 
falbst  ^Erwachsme  nicht  davor  gesichert  sM,  nur  da^ 
sich  bei  ihnen  das  Uebel  unter  der  gewöhnlichen  Form 
einer  Ap^lexie  zu  erkeunen  gibt  und  nicht  so  todt* 
Heb  ist 

Kinder,  weldie  vermöge  ihrer  Komtitutlon  oder 
.auch  besonderer  Evolutionszustände  zu  Orgaemien  ^s 
Blutes  neigen,  also  lebhafte,  vollsaftige,  i»der  in  der 
Pentition  begriffene,  haben,  die  meiste  Aiilage  zu  dem 
Udbel,  daKien  Ausbruch  durch  nichts  mehr  begfinst^ 
wird,  nh  wenn  sie  iMige  der  Einwirkung  der  heisseii 
Mittagssonne,  oder  der  kühlen  Abeudluft,  wodureh  dUe 
SUmtthiUJlgkeit  unterdrückt  wird,  ausgesetzt  gew^ai  sind. 

Die  Prognose  ist  bei  dieser  Krankheit  im  A%e^ 
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meinen  sehr  migiiMtfg)  vmA  mag;  es  nun  in  4er  Elg^eii* 
thihiiHchkeit  der  Krankheit  oder  In  der  Mangelhaftig<- 
keit  der  bisher  g;eg;en  sie  in  Anwendung;  gebraehte« 
Heilmethode  li^en,  ich  habe  noch  in  allen  Fällen  die 
Behaniptnng  Krukenjkro's  bestätigt  g^efunden,  dass  alle 
Kinder  eines  gewissen  Todes  seien ,  die  länger  als  24 
Standen  an  Symptomen  dieses  Uebels  gelitten  huben« 
Der  antiphlogistische  Heilapparat  in  seiner  vollen  Ans* 
dehnnng  so  wenig,  als  die  kraftig^sten  Reizmittel,  yer^ 
mögen  etwas  auf  den  Verlauf  des  Uebels,  wenn  es 
eine  gewisse  Zeit  gedauert  bat,  und  vor  dem  Laien 
kann  i4ch  der  rationelle  Arzt  von  dem  planlosen  Rov* 
tinier  in  der  Behandlung  nur  dadurch  unterscheiden^ 
dass  er  früher  die  Gefahr  erkennt  und  das  tSdtlielie 
Ende  voraussagt. 

Die  Erscheinungen  übrigens,  unter  denen  man  Ein^ 
tritt •4er  Genesung  hoffen  kann,  sind:  Wiederkehr  des 
Turgor,  der  Wärme  und  der  Farbe,  und  ganz  besoiH 
ders  der  stkrke  Ausbruch  eines  irflgemeinen  warmen 
Sehwelsses,  wobei  die  Apathie  der  Kinder  naehlässt^ 
der  Puls  sich  wieder  entwickelt  und  kräftiger  wird^ 
während  Erbredien  und  Durchfall  nach  und  nach  au#^ 
b|>ren«  Ein  temporäres  Erwachen  der  Kranken  aus 
ihrer  Indolenz,  eine  vorübergehende  Aeusserung  rege« 
rer  Tliätigkeit  in  den  sensoriellen  und  den  zunächsi 
von  diesen  abhängigen  Funktionen ,  ohne  die  angege- 
henetk  Erscheinungen,  darf  den  ArZt  nicht  zu  zuvor«' 
sld^Hcher  Hoffnung  verleiten. 

Die  Behandlung  der  Krankheit  hat  bis  jetzt  nur 
.  da  einen  glucklichen  Erfolg  gehabt,  wo  sie  fr&hzeftig 
in  Anwendung  gebracht.vnirde,  in  aHen  anderen  Fäl- 
len ttieht.  Ob  diese  Unvollkommenheit  der  Kunst  oder 
Aem  Kunstler  zum  Vorwurfe  gereiche,  werden  die  jetzt 
au&ustellenden  Heflr^^In  zeigen. 

Es  hat  aber  der  Arzt  zwei  Indikattonen  zu  eflU- 
len,  nemlteh:  er  ^oll  einmal  das  aufgehobene  ßleidi^ 
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gewUAt  tn  der  Blntbiewegmig  wieder  herstellen  ^  ond 
zweiteBS  die  Natur  in  Jbren  Bemühungen  unterstützen, 
welche  sie  zur  Rettung  des  Lebens  macht  Dj^^  erste 
Indikation  verlangt  zunächst  eine  kräftige  Blutentzie« 
hung,  die  hier  nothwendig  ist,  nicht  um  eine  vorhan- 
dene Entzündung  zu  bekämpfen,  sondern  um  die  Blut- 
masse zu  vermindern  und  mit  der  bewegenden  Kraft 
der  Gefasse  in  Verhältniss  zu  bringen,  und  um  durch 
diese  Entleerung  das  G^im  frei  zu  machen,  weil  so 
lange  seine  Thätigkeit  sich  nicht  wieder  entwickelt 
hat,  weder  im  Kreisläufe  noch  tn  der  Vegetation  über- 
haupt die  nöthige  Reaktion  wird  eintreten  können.  Aus 
diesem  letzten  Grunde  mus§  ma|i  daher  auch  die  Blut- 
egel an  den  Kopf  legen  und  ihrer  Anwendung  gleich 
Eisumschläge  folgen  lassen.  ., 

Nach  der  zweiten  Indikation  muss  man  bei  einer 
angemessenen  Unterstützung  der  Stuhlaufideerungen 
schleunig  die  Hautthätigkeit  wieder  erwecken,  i;^eil 
ohne  ihre  Wiedererregung  der  Kranke  bestimmt  ver- 
loren ist.  Man  muss  also  solche  Mittel  geben,,  welche 
Ae  Thätigkeit  der  Schleimhäute  gelinde  unterhalten. 
In  Verbindung  mit  denen, ^  welche  den  Ki-eislauf  bele- 
ben und  nach  den  peripheHscheu  Orgapen  hinleiten« 
In  dieser  Beziehung  liesse  sich  vielleicht  injc^einem 
Falle  der  Gebrauch  von  Reizmitteln  unmittelbar  nach 
einer  starken  Blutentziehuug  mehr  rechtfertigen.  Ich 
habe  daher  meinen  Kranken  kleine  &aben  Caloipely 
bald  allein,  bald  In  Verbindung  mit  Kampfaer,  Moschus, 
Ammon.  carbonicum  gegeben^  und  würde  selbst  nicht 
anstehen,  die  Araica  zu  versuchen.  Doch  bedarf  es 
wohl  nicht  erst  einer  Erinnerung,  dass  man  sich  mit 
den  Reizmitteln  augenblicklich  zurückziehen  und  auf 
den  Gebrauch  d^  ausleerenden  beschräiiken  müsse,  jso* 
bald  die  durch  erstere  beabsichtigte  Reaktion  ini  Or* 
gani^mus  wirklich  eingetreten  ist. —  Aeusserlich  muss 
man  dabei  sogleich'  stark  gewärmte  und  mit  Salz,  Senf 
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PfeflFcr  11.  dergleichen  geschärfte  Bäder  verordnen,  die 
man  einigemal  in  24  Stunden  wiederholt,  während 
man  zwischendurch  Sinaplsmen ,  Friktionen  mit  heissen 
Tüchern  in  Gebrauch  zieht,  und  die  Kleinen  nach  dem 
Bade  in  wollene  Decken  hüllt.  Auch  kalte  Sturzbäder, 
Einreibungen  grosser  Dosen  Unguent.  neapolit.  (zu  ^j 
auf  einmal)  mit  Liq.  Ammon.  caust.  versetzt,  über  den 
ganzen  Körper,  den  man  dann  in  wollene  Decken  hüllt, 
was  ein  mächtiges  Erregungsmittel  der  Transpiration 
seyn  soll ,   wären  angezeigt. 

Diess  ist  die  Heilmethode,  welche  ich  bisher  gegen 
diese  Krankheit  in  Gebrauch  gezogen  habe,  nie  aber 
da  mit  Erfolg,  wo  sie  schon  längere  Zeit  bestand; 
mit  Recht  gilt  hier  also  jenes  Hippokratische: 

A7  confestim  curantur,    piunmi  intereuni. 


Malekim,     Vttt,  Ä 
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üntersucLuiigeii  über  den  Veitstanz. 

Fon 

Dr.  RITFZ,   Arzt  am  Rinderkrankenhanse 
KU  Paris.  *) 


„Das  Studiiim  der  vielen  Schriften,  welche  über  den 
Veitstanz  erschienen  sind ,  lässt  eine  unangenehme 
Stimmung  zurück,  nämlich  die  feste  Ueberzeug^ung^,  dass 
die  Arbeiten  der  gelehilien  Aerzte ,  die  sich  damit  be- 
schäftiget haben,  keineswegs  ein  gleichförmiges  Ergebniss 
hinsichtlich  des  Wesens  der  Krankheit  und  ihrer  patho- 
gnomonischen  Symptome  geliefert  haben,  so  dass  sich 
die  Masse  der  diese  Krankheit  betreifenden  Thatsachen , 
die  in  einer  Menge  von  Beobachtungen  zerstreut  sind, 
als  eine  dunkle  und  verwirrende  Sammlung  von  rohen 
Materialien  betrachten  lässt,  von  denen  der  Künstler 
nicht  den  gewünschten  Gebrauch  machen  kann.*'  (Bou- 
TEILLE,    iraitd  de  h  chorie.     ISIO.) 

Diese  Behauptung  Boutsille's  hat  auch  jetzt  noch 
ihre  Gültigkeit ,    und   ich   kann  nicht  umUn ,   auf  Bov- 


^  Ans  den  j4rehiifes  generifies  de  Medtcmt,     J'hfr.  I834U 
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TEiLLE  selbst  und  das  Buch ,  in  dem  er  jenen  Vorwurf 
ausgesprochen  hat,  diesen  anzuwenden,  obf^Ieieh  dieses 
Buch  eines  der  vernünftig^sten  ist ,  welche  über  den 
betreffenden  Gegenstand  erschienen  sind.  Und ,  wenn 
ich  hier  so  über  meine  Vorgänger  mich  ausspreche,  so 
wird  man  auch  über  mich  in  wenigen  Jahren,  in  w^enigen 
Monaten  vielleicht ,- mit  ebenso  wenig  Zuriickhaltung 
sich  äussern.  So  schreitet  die  Wissenschaft  fort!  Der- 
jenige darf  schon  von  Glück  sagen ,  dessen  Aussprüche 
auch  nur  auf  kurze  Zeit  Gültigkeit  erlangen! 

Der  Veitstanz*)  ist  eine  Krankheit,  die  In  un- 
geregelten und  unwillkürlichen  ,  mehr  oder  weniger  in, 
die  Äugen  fallenden  Bewegungen  verschiedener  Tlieile 
des  Körpers,  vorziiglich  der Gliedmaassen,  besteht  Die 
Krankheit  giebt  sich  durch  so  charakteristische  Er« 
scheinungen  zu  erkennen ,  dass  sie  leicht  zu  erkennen 
ist;  überdiess  sind  der  Krankheiten ,  die  mit  dem  Veits- 
tanze möglicher  Weise  verwechselt  werden  könnten, 
nur  wenige.  Dieser  Umstand  gewährte  uns  den  Vor- 
theil,  dass  wir  mit  einiger  Zuversicht  die  Verzeichnisse 


*)  Als  Synonyme  finden  sich:  Chorea y  Chorea  Sancti  FUiy  Sallus 
Viti  i  Chorea  Sancti  Modesti ,  Choreomania ,  Baliismus ,  Orchesiromania^ 
t^ilepsia  saUaioria ,  Indispüsjtio  satiuosa  memhrorum ,  -  ScetoVy'rhe  y  Myo- 
tjrrhia. 

Deutsch:     Tanzkraiikbeit ,   Tanzwulh. 

Französisch:  Choree,  Dame  de  St.  Guy. 
Die  bei  uns  gewöhnlichste  Benennung;  >, Veitstanz '^  ist  von 
der  im  Mittelalter  epidemisch  vorgekommenen  merkwürdigen 
Tanzwuth  entlehnt,  die  uns  IIecker  in  seinem  Werkchen: 
„  Die  Tanzwuth,  eine  Volkskrankheit  im  Mittelalter  etc.  Berlin 
1832^'  so  vortrefflich  geschildert  hat,  die  übrigens  von  der 
Krankheit,  die  wir  jetzt  Veitstanz  nennen,  sehr  wesentlich 
verschieden  ist  und  ganz  mit  Unrecht  von  den  meisten  Schrift- 
atellern  ditmit  zusammen  geworfen  wird.  Ebenso  beziehen  sich 
die  meisten  oben  aufgeführten  Benennungen  eigentlich  mehr 
auf  die  'tanzkrankbeit  des  Mittelalters  als  auf  unaern, Veitstanz. 

\D.  H. 
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des  KtiiderkrankeDhauses  zu  Ratbe" ziehen  konnten,  um 
—  auf  eine  grosse  Anzahl  von  Fällen  gestützt  —  über 
die  Häufigkeit  des  Veitstanzes  nach  Alter  und  Geseblecfat 
unter  den  Kindern  uns  zu  unterrichTen. 

Von  den  Ursachen  des  Veitstanzes.  Von 
32976  virährend  zehen  Jahren  (1824  bis  1833)  in  das 
Kinderkrankenhaus  aufgenommenen  Kindern  litten  189 
am  Veitstanz*).  Es  kommt  also  dieses  Leiden  in  der 
Kindheit  fvcder  besonders  selten  iioch  sehr  häufig  vor. 
Von  obiger  Zahl  waren  51  Individuen  männlichen  und 
138  vreiblicken  Geschlechts. 

Dieses  Missverhältniss  zwischen  beiden  Geschlech- 
tern ist  so  auffallend ,  dass  es  von  allen  Schriftstellern, 
^welche  über  den  Veitstanz  geschrieben  haben,  angeführt 
worden  ist,  wenn  sie  sich  dabei  auch  nicht  auf  genauere 
Zahlenangaben  stützen  konnten. 

Hinsichtlich   des  Lebensalters  haben  wir  folgende 
Verhältnisse  gefunden :    Von  obigen  189  Kindern  waren 
1   bis  4  Jahre  alt  —     3  Knaben  —    2  Mädchen 
4»6       n         »-^2         ^         —     3         „ 
«    >.  10       „         „    -  16        „         —  45 
10    „  15       ,,         y,    —  30        „         —  88 
Diesemnach  ist  das  Alter  von  6  bis  zu  15  Jahren 
sowohl  bei  Mädchen    als  bei  Knaben   dasjenige  Alter, 
in  welchem   die  Kinder  am  häufigsten   \on    dem  Veits- 
tanze befallen  werden.     Nach  Svdenham  und  Bouteille 
ist  es  das  Alter  von  10  bis  14  Jahren.     In  den  ersten 
Lebensjahren  scheint  der  Veitstanz  nicht  vorzukommen. 
Billard  fuhrt  in  seinem  intü^  des  malndies  des  enfnnts  keinen 
Fall  davon  an,    ebenso  schweigen  Baumes   und  ünder- 
wooD  vom  Vorkommen  des  Veitstanzes  bei  ganz  kleinen 


*)  Von  diesen  32976  Kindern  wareii  17213  Knaben  und  15763 
Mädchen ;  demnach  kam  auf  174  Kranke  ein  Fall  von  Veits- 
tanz ,  unter  den  Knaben  insbesondere  »ber  I  auf  337  und 
turter  den  MAdcheu  1  auf  114. 
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Kindern.  Nach  Bouteille  befällt  die  Ktankbeit  das 
zarte  Kindesalter  nicht,  und  in  der  von  uns  g^egebenen 
Uebersicht  finden  sieh  kaum  einige  Beistpieie  vor  dem 
sechsten  Lebensjahre.*) 

Das  häufigere  Vorkommen  des  Veitstanzes  beim 
Herannahen  der  Pubertät  war  die  Veranlassung ,  dass 
man  diese  Krankheit  gewöhnlich  als  die  Folge  einer 
erschwerten  Gesehlechtsentwickinng  ansieht.-  So  sagt 
Bouteille  :  man  sollte  den  Veitstanz  weniger  als  einen 
widernatürlichen  Zustand,  denn  als  eine  erschwerte 
GeschlecLtsentwickhing  ansehen;  und  hält  man  sich 
an  diese  Ansicht^  so  ergibt  sich,  als  nothwendige  Folge, 
der  Nutzen  der  Blutentleerungen,  um  der  Plethora  ab- 
zuhelfen.       CüLLEN,     BoSaUlLLON,     SyDENHAM     Uud     PlNEL 

sind  derselben  Meinung,   allein  unsre  obige  Uebersicht 


*)  Es  findet  sich  in  der  ärztlichen  Literatur  eine  ziemliche  An- 
zahl  von  Fällen  des  Veitstanzes ,  die  bei  Personen  von  vorge- 
rücktem Lebensalter  vorgekommen  seyn  sollen ;  allein  grossen- 
theils  lassen  sie  in  Zweifel,  ob  sie  auch  mit  Recht  unter 
dieser  Benennung;  aufgeführt  worden  sind,  wie  denn  überhaupt 
eine  Menge  Krankheitsfalle  als  Veitstanz  bezeichnet  werden , 
die  offenbar  nicht  dahin  gehören,  was  auch  der  Verf.  weiter 
unten  bemerkt,  obgleich  er  andererseits  meint,  es  sey  schwer, 
die  Krankheit  mit  andern  zu  verwechseln.  Diese  Verwirrung 
rührt  grosscntheils  daher,  dass  der  Begriff  des  Veitstanzet 
keineswegs  gehörig  bestimmt  ist  und  deshalb  dier  Ausdruck 
bald  in  engerer  bald  in  weiterer  Bedeutung  genommen  wird. 
Ich  werde  weiter  unten  hierauf  zurückkommen  u^d  die  ver* 
schiedenen  Krankheiten,  die  fast  allgemein  unter  dem  Namen 
dfs  Veitstanzes  zusammengeworfen  werden,  näher^ bezeichnen, 
und  berühre  hier  nur  noch,  zur  Bekräftigung  des  Obengesagten, 
den  Fall  von  Bouteille,  der  von  einer  30jährigen  Dame  spricht, 
die  .am  Veitstanz'  gelitti'n  habe  und  bei  der  die  Krankheit 
mit  Hemiplegie  komplicirt  gewesen  sey.  Uebrigenji 
'  stimmen  fast  alle  Schiftsteller  darin  überein ,  dass  die  Krank- 
heit* am  häufigsten  in  der  Lebensperiode  vom  siebenten  bis 
zum  fünfzehnten  Jahre  eintrete,  und  die  in  spätem  Lebeiis- 
epochen  vorkommenden  Fälle  sind  jedenfalls,  wenn  sie  auch 
hierher  gehören,  leitcne  Ausnahmen.  '  D.  ß. 
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nach  dein  AUer  ist  weit  entfernt ,  diese  so  bestimmte 
Behauptung^  zu  bestätigen,  denn  nach  dieser  Uebersicht 
ist  der  Veitstanz  zwischen  Ö  und  10  Jahren  nicht  viel 
seltener,  als  zwischen  10  und  15  Jahren,  und  in  anserem 
Klima  erscheint  die  monatliche  Reinigung  häufiger  nach 
15  Jahren  als  früher;  kann  man  aber  einen  Umstand 
als  die  Ursache  einer  Kranliheit  ansehen,  wenn  diese 
drei  bis  vier  Jahre  eher  eintritt  als  der  erstere?  Zwar 
ist  di6  Zahl  der  zehn-  bis  dreizehnjährigen  Mädchen, 
die  im  Kinderk rankenhause  aufgenommen  werden,  grösser 
als  die  der  dreizehn-  bis  sechszehnjähiigen ;  allein  ich 
kann  mich  nicht  entsinnen,  in  den  grossen  Hospitälern, 
die  ich  besucht  habe,  so  viele  vom  Veitstänze  Befallene 
von  15  und  16  Jahren  gefunden  zu  haben,  dass  Ich  in 
dieser  Beziehung  noch  Zweifel  hegen  könnte.*) 

Von  der  Konstitution.  Von  18  Kindern,  bei 
welchen  die  Konstitution  sorgfältig  aufgezeichnet  worden 
ist,  waren  15  mehr  mager  als  fett,  mehr  schwächlich 
als  kräftig;  drei  Mädclicn  zwischen  13  und  16  Jahren 
wareu  offenbar  kräftig  gebaut;  die  meisten  von  ^esen 
Kindern  hatten  blonde  oder  kastanienbraune  Haare, 
zwei  aber  dunkelbraune.**) 


"*)  Der  Zusammenhang^  des  Veitstanzes  mit  der  Pubertätsentwick- 
lung ist  in  sofern  wohl  nicht  zu  bestreiten,  als  mit  derselben 
eine,  wenn  auch  nur  langsam  und  unmerklich  vor  sich  gebende 
Entwicklung  des  gesammten  Bewegungsapparates,  i^ie  sich  nicht 
verkennen  lässt ,  in  Verbindung  steht.  Dass  dieser  letztere  Akt 
der  sogenannten  Pubertutsentwicklung,  die  man  ebenso  wie 
früher  das  Zahnen  häufig  aus  einem  zu  einseitigen  Gesichts- 
punkte betrachtet,  noth wendig  eine  der  vorzüglichsten  prä- 
disponirendeo  Ursachen  des  Veitstanzes  abgeben  muss,  wird 
für  diejenigen  ,  die  sich  überhaupt  von  der  grossen  physio- 
logischen und  pathologischen  Bedeutung  der  Voigäuge  der 
Evolution  und  Involution  unterrichtet  haben,  nicht  erst  eines 
näheren  Beweises  bedürfen.  P.  Ä         " 

**;  Fast  allgemein  hat  man  unter  den  prSdisponirenden  Ursachen 
des  Veitstanzes   die    nervöse   und  irritable  Konatitution  anga- 
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Was  die  wi^iteren  Ursachen  des  Veitstanzes  aiiliing;t, 
so  wird  die  Angst  sehr  häufig'  als  eine  solclie  ange- 
sehen. Unter  18  Kranken  waren  17,  deren  Aeltern 
die  Ursache  der  Krankheit  in  diesem  Umstände  suchten. 
Es  ist  auch  wirklich  in  manchen  Fällen  lächwer,  an 
dem  Einflnsse  4^^ser  Ursache  zu  zweifeln  Ein  jnnges 
Mädchen  von  10  Jahren,  das  sich  vollkommen  %vohl  , 
befand,  wurde,  als  es  bei  einbrechender  Nacht  aus  der 
Schule  nach  Hause  ging,  von  einem  Manne  verfolgt; 
am  andern  Morgen  %vurde  es  vom  Veitstanze  hefallen. 
Ein  eilfjähriger  Knabe  hörte  am  27.  Juli  1833  die 
Kanonenschüsse,  welche  von  Vierteli^unde  zu  Viertel- 
stunde zu  Ehren  der  Opfer  der  Revolution  abgefeuert 
wurden;  man  beredete  ihn,  dass  man  sich  zu  Paris 
wie  im  Juli  1830  schlage,  und  dass  sein  abwesender 
Bruder  weggegangen  sey,  um  an  dem  Kampfe  Theil  zu 
nehmen;  das  Kind  verfiel  in  grosse  Angst,  die  jeder 
Kanonenschuss  von  Neuem  anfachte ,  und  noch  den- 
selben Tag  wurde  es  vam  Veitstanze  befallen.  *J  In 
andern  Fällen  aber  schien  uns  der  Einfluss  der  Angst 
weniger  zulässig  zu  seyn,  wie  z.  B.  wenn  diese  Ang^i 
zwei  bis  drei  Wochen  vor  dem  Eintritt  des  Veitstanzes 
Statt   gefunden    iratte.      In    noch    andern    Fällen    war 


führt.  Elliotson  aber,  <I<*r  von  einem  Hurtdert  ihm  vorge- 
kommener Fälle  spricht,  behauptet,  er  habe  zwischen  den  vom 
Veitstänze  befallenen  Kindern  und  denen,  .die  davon  frei 
bleiben ,  keine  Verschiedenheit  bemerkt ;  die  ersteren  seyen 
zum  Thcil  sehr  robust,  zum  Theil  schwächlich,  mager  und 
blass  gewesen.  (Zancette francaise.  1833.  T.  ni,  p.  7%)  D.H. 
*)  Von  den  zahlreichen  Fällen,  die  hierher  gehören,  führen  wir 
nur  noch  folgenden  an :  -  ein  fünfzehnjähriges  Mädchen  war 
in  «iner  Kammer  beschäftigt,  als  ein  Betiunkener  mit  ent- 
blösten  und  im  Erektionszustande  befindlichen  Genitalien  herein- 
trat; sie  erschrack  heftisr,  fühlte  sich  unwohl,  bekam  üeblichkeit, 
Schauder,  Fieber  mit  Kopfschmerzen  und  gleich  darauf  den 
Veitstanz,  dessen  Symptome  sich  zuerst  in  den  Armen  und 
der  Zunge  äusserten.     {Zaneeiie  francaise  a.  a.  0.)  D.  ff. 
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die  Urtmeke  zu  Kerlngfugi^,  als  doM  sie  de»  Veitetanz 
lintte  lierbeifuhren  können.  So  war  z.  B.  ein  vierzehn- 
jähriges  Mädchen  erischrocken,  weil  sie  anfeine  Katze 
getreten  war,  ein  anderes  hatte  eine  ihrer  Gespielinnen 
durch  einen' Schlag  auf  die  Schulter  ersehreckt  In 
solchen  FäHen  ist  es,  wie  Guersent  richtig  bemerkt, 
wahrscheinlich ,  dass  keineswegs  die  Angst  die  Ursache 
des  Veitstanzes  ist ,  sondern  dass  die  Disposition  zu 
dieser  Krankheit  den  Grund  abgibt,  wesshalb  die  Kinder 
so  leicht  erschrecken. 

Bei  sieben  Kindern  trat  der  Veitstanz  ein,  ohne 
dass  vorher  Angst  oder  Schrecken  auf  die  Kranken 
eingewirkt  hätte. 

Erblichkeit.  —  In  uhsern  achtzehn  Fällen  von 
Veitstanz  hatten  weder  die  Väter  noch  die  Mütter 
jemals  in  ihrer  Jugend  an  dieser  Kränkelt  gelitten, 
und  es  haben  sich  blos  zweimal  zwei  Veitstanzkranke 
in  derselben  Familie  gefunden.  Es  waren  dicss  zwei 
junge  Mädchen ,  deren  jede  eine  gleichfalls  am  Veits* 
tanz  leidende  Schwester  hatte;  sie  hatten  aber  auch 
andere  Schwestern,  bei  denen  sich  keine  Spur  der 
Krankheit  zeigte.*) 

.Nachahmung.  Man  hat  behauptet,  die  Nach* 
ahmung  könne  den  Veitstanz  veranlassen,  wie  es  beim 
Gähnen  und  bei  der  Hysterie  der  Fall  ist ;  allein  ausser- 
dem, dass  eine  Thatsache  der  Art  nie  unter  meinen 
Augen  vorgekommen  ist,  weiss  ich  von  allen  Aerzten 
des  Kinderhospitales ,  dass  sie  nie  einen  solchen  Fall 
beobachtet  haben;  obgleich  jälirlich  eine  ansehnliche 
Zahl  von  Veitstanzkranken  in  dasselbe  aufgenommen 
werden  und  diese  mitten  unter  Kindern ,  die  an  andern 
Krankheiten  leiden  oder  In  der  Wiedergenesung  begriffen 
sind,   liegen,   so  ist  es  doch  unerhört,  dass  der  Veits« 


*)   Elliotson  behauptet,  den  Veitstans  oft  erblich  beobaebtet  su 
haben.  D.  ff. 
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tans   sich  Im   Hospital  durch  Nacbahmiiiig  entwickelt 

hätte.  *),**) 

Dreimal  unter  den  achtzelMi  Fällen  hatte  sich ,  nach 
Aussage  der  Aeltern ,  der  Veitstanz  in  Folge  iJiner^ 
andern  mehr  oder  weniger  bedeutenden  Krankheit  ent- 
wickelt. Indessen  obgleich  wir  eine  Menge  von  Kindern, 
die  an  andern  Krankheiten  litten ,  w-äbrend  eines  zwei- 
jährigen Aufenthalts  im'  Kinderhospitale  unter  unsern 
Augen  hatten ,  so  haben  wir  doch  nie  den  Veitstanz  in 
Folge  dieser  Krankheiten  entstehen  sehen.***) 

Pubertät.  Was  wir  oben  bei  Gelegenheit  des 
Alters  bemerkt  haben ,  musste  die  sehr  verbreitete  An- 
sicht von  dem  Einflüsse  der  Pubertätsentwrcklung  auf 
die  Entstehuu'];  des  Veitstanzes  erschüttern ;  wir  hätten 
nun  noch  zu  untersuchen ,  ob  der  Eintritt  der  Regeln  in 
der  That  zum  Verschwinden  hartnäckiger  Veitstänze  bei- 
trägt, die  «allen  andern  Mitteln  getrotzt  haben:  leider 
aber  waren  wir  nicht  im  Stande ,  hinsichtlich  dieses 
Punktes  in^s  Klare  zu  konimen,  da  unsere  Beobaclitungen 
sich  nur  auf  Kinder  unter  fünfzehn  Jahren  beschränken. 

Keines  von  den  Kindern,  über  die  wir  Nachw^eisungen 


"*)  Wie  wiU  man  itidesseii  anders  ab  durch  den  Veitstanz  jene 
Konvulsionen  erklären,  die  im  Harlemcr  Krankenhause  so 
reisseud  um  sich  griffen,  dass  Bokrhave,  um  ihre  weitere 
Verbreitung  zu  veThüten,  ^enöthigt  war,  den  damit  befallenen 
Kindern  mit  dem  glühenden  Eisen  zu  drohen  ? 

**)  Nach  Dr.  Wicke  kam  es  im  Eiseaachor  Waisenhause  vor,  dass 
der  wirkliche  Veitstanz  sich  durch  Zugeben  auf  eine  Menge 
Kinder  verbreitete,  (Archiv  für  med.  Erfahrung.  Jahrg.  1830. 
März.    April.)  D.  H. 

***)  GuERSEN7  hat  den  Veitstanz  mehrmals  in  Folge  von  Gastro- 
iutesiinalentzüiidungen  entstehen  sehen,  gegen  welche  man  zu 
schwächend  zu  Werke  gegangen  war.  Blachb  beobachtete 
ihn  b«i  seinem  Bruder  nach  einem  sehr  Langwierigen  typhösen 
Fieber  (Dicüonn.  dt  Mdd.jtar  ^odcoy,  Bmclaad  e{c,  T.  fV/. ;».  547.). 
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erlangen  konnten,  hatte  einen  Schlag;  oder  Fall  auf 
den  Kopf  erlitteii.  *) 

Bei  keinem  fand  Abgang;  von  Würmern  Statt , 
obgleich  ihnen  Valeriana  und  Purglermittei  gereicht 
wurden  ;  bei  andern  dagegen ,  die  nicht  am  Veitstanze 
litten,  haben  wir  Spulwürrmer  in  unermessliclier  Menge, 
bis  zu   100  und  150,    beobaclitet. '*''^) 

Um  den  Einfluss  geistiger  Bescli  äftigun  gen 
auf  die  Entwicklung  des  Veitstanzes  zu  ermessen,  haben 
wir  bei  mehreren  der  berühmtesten  Vorsteher  und  Vor- 
steherinnen von  Erziehungsanstalten  in  Paris  und  bei 
mehreren  an  solchen  Instituten  angestellten  Aerzten, 
namentlich  bei  Dr.  Alard,  Arzt  an  der  Maison  royale 
de  St.  D^nis,  und  Husson,  Arzt  des  k.  Kollegium  Louis- 
le«-6rand,  Erkundigungen  einge/.ogen,  aus  denen  heiTor- 
geht,  dass  der  Veitstanz  in  den  Pariser  Pensionsanstalten 
eine  seltene  Erscheinung  ist.  Dr.  Alaro  hat  während 
eines  zweiundzwanzigjährigen  Dienstes  an  der  Maison 
royale  de  St.  Denis  nur  fünf-  oder  sechsmal  Gelegenheit 
gehabt,  die  Krankheit  zu  beobachten.  Husson  hat  sie 
nur  einmal  gesehen.  Alle  diese  so  beschäftigten  A^rzte 
sind  der  Meinung,  dass  der  Veitstanz  vielleicht  bei 
Kindern,  die  in  ihrer  Familie  erzogen  werden,  häufiger 
vorkommen  möchte,  wiewohl  diese  Vermuthung  nur  auf 
ihre  Erinnerungen  sich  stützt.***) 


*)  Mehrere  A erste,  Frank,  Gba^h,  Boutbille,  fähren  das  Fallen 
auf  den  Kopf  unter  den  Ursachen  auf.  Der  Letztg^enannte 
fuhrt  zwei  hierher  gehörige  Falle  an.  D.  IL 

)  Im  HuFELAisj>''schen  Journal  erinnere  ich  mich,  einen  Fall 
gelesen  zu  haben,  wo  bei  einem  Yeitstanzkranken  eine  Masse 
von  Wurmern  duich  Anthelmintica  ausgetrieben  wuid^^n,  ohne 
das.s  die  Krankheit  irgend    dadur'ch    vermindert   worden    wäre. 

D.  a, 

•)  Blachb  bemerkt,  man  dürfe  nicht  übersehen,  dass  man  keine 
mit  dem  Veitstanze  behaftete  Individuen  in  Pensionen  gebe,  und 
dass,  wenn  die  Krankheit  sich  zu  entwickeln  beginne,  wie 
diets  GuBRSBNT  mebrmaU  vorgekokamen  ley,  die  AeiUrn  sich 
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Klima.' Weder HippoKRATES,  noch  einer  der  andern 
^-iechischen  Autoren  tluit  des  Veitstanzes  Erwähnung; 
ich  habe  nur  eine  von  einem  italienischen  Arzte  ,  von 
Dr.  Strambio  ,  mitgetheilte  Beobachtung  aufgefunden. 
Dagegen  haben   viele   englische    Autoren,     Sydenham, 

CüLLEN,    BaILLIE,    WlGHT  ,    MeAD  ,    DoTWERS  ,     FOTHERGILL 

u*  s.  w. ,  viele  Deutsche,  .Felix  Plater,  de  Haen  u. 
s.  v^.,  viele  Franzosen  über  diese  Krankheit  geschrieben. 
Aus  diesem  Stillschweigen,  das  die  Aerzte  der  südlichen 
Länder  Europa's  über  den  Veitstanz  beobachten,  und 
auf  der  andern  Seite  aus  der  Aufmerksamkeit,  die 
ihnen  die  nordischen  geschenkt  haben  ,  wurde  ich  zu 
.der  Ansicht  veranlasst,  dass  das  Uebel  in  den  kältern 
Klimaten  ziemlieh  häufig,  in  wärmern  selten  seyn 
könne.  *")  Um  über  diese  Sache  in's  Reine  zu  kommen, 
habe  ich  mehrere  Aerzte ,  die  in  Ländern  des  heissen 
£rdgürtels  prakticirt  haben,  gefragt.  Dr.  Dariste  sagte 
mir,  dass  er  während  einer  dreissigjährigen  Praxis  in 
Martinique  weder  bei  den  Kindern  von  Weissen  noch 
bei  denen  von  Negern-  ein  einziges  Mal  den  Veits- 
tanz habe  vorkommen  sehen.  Dr.  Garnot,  der  in  der- 
selben   Kolonie     prakticirte  ,     und   Rochoux  ,    der    in 


beeilen,    die  Kinder   daraus  uacb  Hause   zu  nehmen,   um  sie 
deii  Neckereien  der  übri|pen  zu  entziehen  (  a.  a.  0.  p.  545* )• 

Von  weiteren,  hier  nicht  erwähnten  Ursachen  der  Krank- 
heit verdienen  noch  Erwähnung  gastrische  Reize  (Stoll, 
BALDI^GER,  Wendt,  Thilknius)  ,  Masturbation,  heftiger  Zorn 
u    s.  w.  D.  B. 

*)  Im  Originale  heisst  es:  j'ai  ete  conduil  a  penser  tfue  cette  affection 
pouvait  etre  assez  fritfuente  dans  les  climats  chauds  et  rare  dans  les 
climais  plus  froids.  Obgleich  Weiter  quten  der  Verf.  auf  dieselbe 
Weise  sich  ausdrückt,  so  muss  hier  doch  offenbar  ein  Fehler 
sich  eingeschlichen  haben ,  und  wir  haben  deshalb  keinen  Au- 
stand genommen,  die  Stelle  auf  die  obige  Art  zu  übersetzen, 
um  so  mehr,  da  auch  Blache  im  Art.  Cho.ree  dea  Dia.  de. Med, ^ 
der  vorzöglieh  narb  Rgfz  gearbeitet  ifiit,  »ie  auf  dieselbe 
Wen«  fewendct  bal.  I>.  M, 
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Guadeloupe  praktfcfrte,  stimmen  mit  Daristk  uberein. 
CitERViN,  der  aus  YeraHlassrnncr  seiner  Untersucbung^en 
über  das  gelbe  Fieber  sammtliche^ Antillen  besuchte, 
hat  nie  einen  Fall  vom  Veitstanz  gesehen. 

Es  entsteht  nun  die  Frage,  ob  die  Häiifigkeit  des 
Veitstanzes  in  wärmeren  Ländern  und  die  Seltenheit 
desselben  in  kältern  mit  seinem,  Vorkommen  zu  ver- 
schiedenen Jahreszeiten  in  demselben  Klima ^  in 
Frankreich  z.  B.  übereinstimmt.  Wir  haben  versucht, 
diese  Frage  zu  beantworten.  Allein  die  während  eines 
zehnjährigen  Zeitraums  b'eobacliteten  189  Fälle  von 
Veitstanz  liefern,  wenn  sie  nach  den  Monaten,  in 
welchen  der  Eintritt  in  das  Krankenhans  stattfand ,  ver- 
theilt  werden ,    folgende  Tabelle :    es  kommen  auf  den 


Januar    .  . 

.  13  Fälle, 

Juli 13  Fälle, 

Februar  .  . 

.  13      — 

August    ...  20      — 

März    .  .  . 

.  15      — 

September    .  19     — 

April    .  .  . 

.  16      — 

Oktober  ...  18     — 

Mai   ...  . 

.  17     — 

November .  .     9      — 

Juni  i  .  .  . 

.  21      — 

December  .  .   15     — 

Die  Zahlen  wechseln  hier  sehr;  es  lässt  sich  kaum 
ein  Resultat  daraus  ziehen :  indessen  scheint  es  nach 
dieser  Tabelle  ,  dass  die  wärmsten  Monate  der  Ent- 
wicklung dieser  Krankheit  am  günstigsten  waren. 

Ich  weiss  wohl,  dass  man  mir  entg^nen  konnte, 
die  Zeit  des  Eintritts  der  Kranken  in  das  Hospital  könne 
verschieden  seyn  von  dem  Zeltpunkte,  wo  die  Kranliheit 
sich  entwickelte;  da  aber  diese  Ursache  des  Irrthums 
auf  alle  ^Monate  Anwendung  findet,  so^  findet  eine 
Kompensation  statt ,  und  das  Verhältniss  der  einzelnen 
Monate  erleidet  dadurch  keine  Veränderung. 

6  e  s  ch  i  ch  t  e.  Nach  dem  Berichte  einiger  Historiker 
scheint  der  Veitstanz  zuweilen  epidemisch  vorgekommen 
zu  seyn.  So  litten  die  Soldaten  des  Germanicus  an  den 
Ufern  des  Rheins  an  der  Scelotyrbe  (nach  Plinigs); 
mit  diesem  Namen  belegten  die   Alten  d^^n  Vettstanz. 
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Mezsrai  lässt  die  Krankheit  im  Jahre  1373  in  HoHand 
epidemisch  herrschen.  Cullen  fuhrt  auch  eine  Epidemie 
an. 

Ganz  neuerlich  hat  Prof.  Heckkr  zu  Berlin ,  der 
über  die  ivichtig^sten  Epidemien,  welche  die  Menschheit 
heimgesucht  haben ,  Untersuchungen  angestellt  hat , 
mehrere  Beispiele  von  Veitstanzepidemien  aufgeführt, 
ist  ^ber  zu  weit  gegangen ,  wenn  er  die  regelmässigen 
Tänze  der  Korybauten  und  der  salischen  Priester,  so 
wie  die  St.  Johannistänze  (im  Mittelalter)  und  die 
Revivais  der  Methodisten  mit  dem  Veitstanze  in  Ver- 
bindung gebracht  hat.*) 

Symptome  und   Verlauf.  **)     Die   Veitstanz- 

.  bewegungen  beschränken  sich  zuweilen  auf  eine  Glied- 

niaasse ;   in  andern  Fällen  nehmen  sie  nicht  allein  alle 


*)  Wir  haben  schon  oben  auf  die  HBCHSii^sche  Schrift  aufmerksam 
gemacht,  die  Niemand  unbefriedigt  aus  der  Hand  legen  wird; 
übrigens  ergiebt  sich  daraus  unverkennbar  ein  grosser  Unter- 
schied zwischen  der 'Tanzkrankheit  des  Mittelalters  und  dem 
Leiden,  was  wir  jetzt  liiit  dem  Namen  Veitstanz  belegen.  Zu 
bemerken  haben  wir  noch,  dass  auch  die  letztere  Krankeit 
in  neuerer  Zeit  epidemisch  vorgekommen  ist.  Eine  solche 
Epidemie,  die  in  dem  Dorfe  Mairhofen  in  Tyrol  herrschte, 
findet  sich  in  den  medic.  Jahrb.  des  k.  k.  Österreich.  Staats 
(Neueste  Folge.    Bd.  I.  )  beschrieben.  Z>.  H. 

**)  Nach  Cofländ  gehen  dem  Ausbruche  der  Krankheit  häufig 
mehr  oder  weniger  deutlich  ausgesprochene  Störungen  der 
organischen  Funktionen  vorher ;  der  Appetit  ist  veränderlich  ^ 
die  Verdauung  unvollkommen,  die  Stublausleerungen  sind  spar- 
sam, der  Unterleib  angeschwollen  ^  und  die  geistige  wie  die 
körperliche  Lebhaftigkeit  vermindert.  Hierzu  gesel/en  sich 
oft  Aengstlirhkeiti  Verdriesslichkeit,  Suchen  der  Einsamkeit ^ 
Seufzen,  Palpitationen,  trübe  Gemuthssttmmung  u.  s.  w. ,  also 
grossentbeils  Erscheinungefi,  wie  sie  bei  der  Pubertätsent- 
wicklung nicht  selten  vorkommen.  (Copland^s  encyclopädisch. 
Wörterbuch  der  prakt  Med.  Uchersctzt  von  Kaliscu.  Bd.  IL 
Berl.  1835.  S.  171.)  Naturlich  können  solche  Vorboten  in  der" 
Hospitalpraxis ,  auf  die  der  Verfasser  unseres  Aufsatzes  fusst, 
l«i«bt  unbtliMiifl  hlnktm.  Ih  ü. 
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Gliedmaaf sen  ein,  sondern  auch  der  Rumpf,  das  Gegfdit, 
der  ganze  Körper  sind  in  beständiger  Bewegung.  Im 
Anfange  der  Krankheit  sind  die  Bewegungen  der  Kinder 
nicht  sehr  entschieden  und  %verden  von  den  Aeltern 
gewöhnlich  für  dem  Willen  unterworfen  angesehen  ;  die 
armen  Kinder  erhalten  Verweise,  werden  bedroht,  selbst 
^schlagen  und  sind  oft  das  Opfer  der  Unwissenheit 
ihrer  Aeltern.  In  einzelnen  Fällen  splieint  der  Eintritt 
der  Veitstanzbewegungen  plötzlicher  stattzufinden. 

EwART,  DE  Haen  uud  Gardake  haben  die  Beobachtting 
gemacht ,  dass  der  Veitstanz  häufiger  die  Jinke  als  die 
rechte  Seite  befällt.  Meine  Beobachtungen  stimmen 
damit  vollkommen  überein,  wie  sich  aus  folgender  Ueber- 
sicht  ei-giebt:     Unter  25  Fällen  war 

neanmal   der   Veitstanz   allgemein,     d.  li.    nahm  dl« 
oberen   und  unteren   Gliedmaassen ,    den   Rumpf 
und  das  Gesicht  ein; 
fünfmal  waren  die  oberen  Extremitäten  befallen,  ohne 
dass  die  andern  dabei  im  geringsten  an  den  un- 
willkürlichen Bewegungen  Theil  nahmen; 
fünfmal  die  Gliedmaassen  der  linken  Seite; 
eilimal  die  der  rechten  Seite; 
viermal  der  linke  Arm; 
einmal  der  rechte; 

in  den  Fällen,  wo  die  krankhaften  Bewegungen  all- 
gemein waren ,    zeigten  sie  sich  zweimal  auf  der 
linken  Seite  stärker  als  auf  der  rechten. 
Diese  Thatsachen  wurden  konstatirt ,    ehe  mir  die 
Ansicht  de  Ha£n*s  und  der  beiden  andern  Autoren  bekannt 
war.  Nie  habe  ich  den  Veitstanz  auf  die  unteren  Glied- 
maassen   beschränkt  gesehen;    dieser  Umstand   gehört 
unter  diejenigen ,  durch  welche  er  sich  %'on  Aifektionen 
des  Hirnes  unterscheidet,  wobei  (wie  bei  der  Apoplexie 
und  der  Erweichung)  die  Lahmung   der  untei*en  Glied- 
maassen häufiger  und  beständiger  ist. 

Die  Veitstanzbewegungen  «iiwl.  s^   wurog^Im^tg  , 
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dass  man  sie  unter  keiner  BeselireibuHg'  zusammenfasfien 
kann.      Sie  bestehen  in  plötzlichen,  bald  starken,  bald 
«chwaehen  Schnellern  (jaccadts) ,  die  mit  sehr  ungleichen 
Intervallen   voll   Ruhe   abwechseln ;     man    kann    diese 
Bewegungen    durch    Kompression    der    Muskeln   nicht 
vnterdrijicken ;    sie  sind  vollkommen  unwillkürlich.     Die 
willkürlichen    Bewegungen    sind   zwar   noch    möglich , 
haben   aber  an  Energie    und    Präcisiou   verloren.      So 
können  die  Finger  nicht  mehr  so  fest  fassen  und  lassen 
die^jegenstt^nde,  die  sie  ergreifen  sollen,  entschlüpfen. 
Sind  die  Arme  der  Sitz  der  Unruhe ,   so    bewegen  sich 
di^se  Gliedmaassen    auf  tausenderlei   Weise,    vor  und 
hinter  den  Kopf,    nach  dem  Hintern  und  dem  Bauche, 
rechts,  links;    der  Kranke  kann  ihnen  keine  bestimnite 
Kichtung  nach  dem  Punkte,  nach  dem  er  greifen  ihöchte, 
geben.    Auch  verlernen  die  Kranken  beinahe,  sich  ihrer 
zu  bedienen,  selbst  für  die  gewöhnlichsten  Anwendungen 
im  Leben.     Sie  können  kein  volles  Glas  fassen  und  zum 
Munde  bringen,    ohne  den   Inhalt  zu   verschütten,  und 
diess    erst    nach    tausend  Gestikulationen ,    indem    sie 
manche  Umschweife  nach  Art  der  Possen reisser  machen. 
Sie  können  nicht  sehreiben ,  nicht  nähen  ;    selbst  essen 
können  sie  oft  nicht,  und  man  Ist  genöthigt,  ihpen  das 
Essen  wie  einem  ganz  kleinen  Kinde  zu  reichen.  Nehmen 
die  Beine  Theil  an  den  Veitstanzbewegungen  ,  ohne  dass 
diese  bedeutend  sind,   so    wird    der  Gang  schlotterig; 
wenn  die  Kranken  das   Bein   anziehen,   so  beschreiben 
sie  damit  einen  Halbkreis,  fatuorum  more  (Sydenham), 
ohne  den  Fuss  vom  Boden  aufzubeben,   oder  wie  wenn 
sie  bergan   gingen.     Die  Bewegungen  können  aber  sa 
bedeutend  seyn ,  ddss  das  Gehen  unmöglich  wird  ;   dann 
müssen  die  Kranken  liegen  bleiben.     Nimmt  neben  de» 
Armen  und  Beinen  zugleich  auch  der  Rumpfan  der  Un- 
ruhe Theil,    so  kann  die  Unordnung  in  der  Bewegung 
ßo  gross  werden,    dass  man  die  kranken^  —  selbst  im 
Bette  —  nmr  mit  Mühe  halten  kaaB«    Die  Betttucher 
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werden  itniBer  losgerissen  und  da-  nnd  dorthin  geworfen. 
Dann  haben  wir  die  Kinder  oft  ans  dem  Bette  sich  los-^ 
reisseh,  zappeln,  sich  auf  dem  Boden  winden,  sich  unter 
die  Möbel  in  die  Winkel  und  Ecken  des  Zimmers  ver* 
kriechen  sehen;  und  es  ist  leicht  zu  begreifen,  dass  In 
abergläubischen  Zeiten  die  armen  Veitstanzkranken  als 
Besessene  angesehen  wurden. 

Oft  nehmen  auch  die  Muskeln  des  Gesichts,  der 
Augen  und  der  Zunge  an  den  Krankheitserscheinungen 
des  allgemeinen  Veitstanzes  Theil  oder  bilden  auch  einen 
partiellen  Veitstanz;  die  Augen  sind  in  beständiger 
Rotation;  die  Lippen  sind  geschlossen  oder  aufgesperrt; 
der  Kranke  hängt  unwillkürlich  die  Zunge  heraus; 
das  Gesieht  macht  beständig  Fratzen ;  die  Artikulation 
der  Worte  ist  dadurch  zuweilen  behindert,  und  die  Bildung 
der  Kehltöne  auf  eine  sonderbare  Weise  verändert.  In 
solchen  Fällen  hat  die  Stimme  zuweilen  Aehnllchkeit  mit 
dem  Bellen  der  Hunde  und  dem  Schreien  anderer  Thiere. 

Mit  den  Störungen  des  Bewegungsapparates  ver- 
bindet sich  eine  gleichfalls  bemerkenswerthc  Störung 
der  geistigen  *  Sensibilität ;  in  dem  Maasse ,  als  die 
Kranken  sich  hin-  und  herwerfen,  weinen^  schreien 
sie  und  erschrecken  bei  der  geringsten  Veranlassung. 

Fast  immer  steigern  sich  die  Veitstanzbewegungen , 
wenn  die  Kranken  bemerken,  dass  sie  von  Andern 
beobachtet  werden ;  nicht  selten  geschieht  es ,  dass 
unbedeutende  Bewegungen  dann  sehr  heftig  werden. 
Eben  diess  geschieht,  wenn  die  Kranken  durch  andere 
Gemiithseindrücke,  besonders  durch  Zorn,  aufgeregt 
werden.  . 

Diese  Unruhe  hört  gewöhnlich  mit  dem  Schlafe 
auf,  aber  sie  beginnt  stets  wieder  mit  dein  Erwachen, 
und  ich  habe  mehrmals  beobachtet ,  dass  der  Wieder- 
eintritt der  Unruhe  dem  Erwachen  voranging.  Wenn 
indessen  die  Unruhe  sehr  bedeutend  Ist,  so  acblafem 
die  Kinder  iiehr  wenig. 
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Auffallend  ist  es ,  dass  die  veitstanzkrankeii  Kinder 
von  diesen  unaufhörlichen  Bewegungen  auf  keine  Weise 
ermüdet^  zu  werden  scheinen.  Die  Stunde  des  Schlafes 
tritt  4iicfat  früher  ein.  Die  meisten  spüren  keine 
Schmerzen  in  den  Gliedern  ^  indessen  iiaben  zwei 
Mädclien  von  vicrzehen  Jahren  über  Schmerzen  In 
den  Ellbogen  und  Handgelenken  geklagt. 

Die  am  Veitstanz  leidenden  Kinder  fühlen  auch 
keinen  Kopfschmerz^  wie  Serres  und  Lisfranc  angeben , 
weder  im  Vorder-  noch  im  Ilinterliaupt ;  sie  bleiben 
im  vollen  Genuss  ihrer  Sinne  und  ihrer  geistigen  Ver- 
mögen. Indessen  weiss  ich  von  Mad.  Desfours  ,  die 
als  Soeur  grise  im  Kinderhospitale  beschäftigt  ist,  dass 
die  veitstanzkranken  Kinder  schwerer  zu  regieren, 
zänkischer  udd  eigensinniger  sind,   als  andere. 

Nie  haben  wir  irgend  eine  Störung  anderer  Funk- 
tionen wahrgenommen,  die,  wegen  eines  häufigeren 
Vorkommens  bei  Veitstanzkranken,  als  von  dieser  Krank- 
heit abhängig  angesehen  werden  könnte.  Namentlich 
haben  wir  das  von  einigen  Schriftstellern  bemerkte 
Herzklopfen  und  die  kardialgischen  Schmerzen  nie  be- 
obachtet. *) 

Endlich  habe  ich  beizufügen ,  dass  in  zehen  Fällen 
von  Veitstanz,  wobei  ich  zu  bemerken  versuchte,  welche 
Veränderungen  trockenes  und  feuchtes,  warmes  und 
kaltes  Wetter  in  den  Veitstanzbewegungen  bewirken, 
die  atmosphärischen  Veränderungen  durchaus  keinen 
Einfluss  auf  den  Gang  der  Krankheit  zu  haben  schienen. 

Die  Dauer  des  Aufenthaltes  der  189  Veitstanz- 
kranken im  Krankenhause  betrug  im  Mittel  31  Tage.  **) 


*)  Copland  (a.a.  0.)neuu(  als  eiue  sehr  gewöhnliche  Ersclieinun»: 
Verstopfung  und  eine  stärkere  Härte  oder  Anschwellung  des 
unteren  Theiles  des  Bauchs.  D.  ff. 

**;  Hierbei  bemerkt  Blacue,  efi  sey  ssu  beaehtep,  duss  in  einzelnen 
Fällen  die  Kinder  vor  der  vollkommenen  Wiederherstellung  den 
Analehen,     VUL  .  7 
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Diess  i^t  die  Schilderung  des  frischen  Veitstanzes^ 
dessen ,  der  nach  plötzlichem  oder  alimähligem  Eintritt 
auf  derselben  Stufe  stehen  bleibt  oder  noch  mehr  sich 
Stelgert  und  endlich  nach  Verfluss  einer  Woche  oder 
eines  oder  mehrerer  Monate,  sey  er  nun  behandelt 
worden  odefi*  nicht,  aufhört.  Der  chronische  Veitstanz 
ist  dagegen  derjenige,  der  sich  in's  Unbestimmte  hin 
verlängert  und  allen  Heilmitteln  trotzt.'  In  keinem 
dieser  Fälle  haben  wir  die  Unrulie  einen  so  hohen 
Grad  erreichen  sehen  als  in  gewissen  Fällen  des  akuten 
Veitstanzes;  der  chronische  Veitstanz  ist  meistens  ein 
partieller,  indessen  haben  wir  ihn  auch  allgemein  ge- 
sehen. Eine  Thatsache,  die  uns  überraschte,  ist  die, 
das  von  vier  Fällen  von  Veitstanz,  die  wir  beobachteten 
und  deren  Eintritt  in  ein  sehr  frühes  Alter  fiel,  zwei 
chronisch  blieben. 

Die  Erscheinungen  des  chronischen  Veitstanzes  sfnd 
dieselben  wie  die  des  akuten;  in  diesen  Fällen  wird 
'  das  Muskelfleisch  schlaff  und  weich.  *) 

In  zwei  Fällen  von  chronischem  Veitstanz  haben 
wir  die  Krankheit  mit  Erscheinungen  von  Blödsinn  zu- 
sammentreffen sehen  ;  in  andern  Fällen  aber  haben  wir 
bei  den  vom  Veitstanz  befallenen  Kindern  keine  Ab- 
nahme der  Geisteskräfte  beobachtet. 

Der  Veitstanz  zeigt  Rückfälle,  die  früher  oder 
später,  häufiger  oder  seltener  sich  einstellen.  Bei 
einem  vierzehnjährigen  Mädchen  habe  ich  sechs  Rück- 
fälle beobachtet.  Nach  Sydenham  treten  die  Rückfalle 
das  Jahr   nach   dem   ersten   Eintritt   um  dieselbe  Zeit 


Aeltern  zuräckgegeben  worden  seyen,   wornach  sich  also  die 
dgrcbscbnittlicbe  Dauer  böber  belaufen  wurde.  Z>.  J7. 

*)  Ausserd^em  magert  der  Körper  nach  Copi^and  ab ,  die  Patienten 
klage»  häufig  üjier  Schwindel  und  Kopfschmerzen ,  den  Pals 
findet  man  etwas  beschleunigt,  Leibesverstepfung  ist  steta 
zugegen,  wahrend  der  Urin  in  der  Regel  blass  und  in  Mengte 
gelassen  wird  (a.  a.  0.).  D,  Ä 


Digitized 


by  Google 


99 — 

iivieder  ein.  Bouteille  spricht  von  einem  Falle,  wo 
der  Veitstanz  täglich  um  die  Mittagsstunde  begann  und 
Abends  sechs  Uhr  aufhörte.  Einen  solchen  Fall  be- 
obachtete auch  ich  an  einem  jungen  Mädchen  im 
Kinderspitale. 

Komplikationen  des  Veitstanzes.  In  der 
sehr  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  ist  der  Veitstanz  eine 
fär  sich  allein  bestehende  Affektion,  selbst  ohne  Kom- 
plikation mit  irgend  einer  fieberhaften  Bewegung.  Zehn- 
oder zwölfmal  haben  wir  die  am  Veitstanz  leidenden 
Kinder  (aber  keineswegs  in  grosserer  Proportion  als 
die  andern)  von  zwischenlaufenden  Exanthemen  (Pocken, 
Scharlach,  Masern)  oder  einigen,  aiidern  akuten  Leide» 
(Pneumonie,  Peritonitis)  befallen  werden  gesehen  und 
dabei  die  Bemerkung  gemaclit,  dass  diese  Komplikationen 
nie  irgend  einen  Einfluss  auf  die  Dauer  oder  Intensität 
des  Veitstanzes  ausübten.  Üieser  bot  während  und 
nach  der  interkurrirenden  Krankheit  dieselben  Merkmale 
dar.  Nach  Guersent  erfährt  der  Verlauf  einer  schweren 
akuten  Kränkelt,  die  bei  einem  an  Veitstanz  leidenden 
Subjekte  eintritt,  einen  beträchtlichen  Einfluss,  indem 
sich  die  Krankheit  rasch  der  Adynamie  zuwendet.  Ein 
von  vßiv  beobachteter  Fall  bestätigt  diese  Ansicht,  doch 
konnte  ich  ihr  auch  mehrere  Fälle  von  veitstanzkranken 
Individuen ,  die  von  den  Masern  befallen  und  wieder 
hergestellt  wurden,   entgegensetzen.'*') 

Die  Eintheilungeu  des  Veitstanzes  in  allgemeinen 
und  partiellen,  und  in  den  chronischen  und  akuten,,  sind 
die  einzigen ,    die  zugelassen  werden  können.  '*^)     Die 


*)  Copland  (a.  a.  0.  S.  173.)  maobt  besonders  auf  KompliiiatioDen 
mit  Rbeumatismns/  rheumatischer  Pericarditis  und  Krankheiten 
der  RöckenmariLsbante  aufmerksam.  Dass  letztere  nicht  in 
ursfichlicher  Beziehung  Eum  Veitstanze  stehen,  gebt  daraus 
hervor  9  dass  man  in  mehrefen  Fällen  bei  der  Sektion  diese 
Theile  gäBslicb  UBveraHdert  gefunden  b«t.  X>.  Ä 

""*)  Skhe  die  erste  Anmerkung  am  Schlosse  dieses  Aufsatzes.  (S.ia7). 
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von  BouTEiLLK  angenommene  Ei ntliefliing  In  einen  wesent- 
lichen nnd  einen  symptomatischen  ist  eine  der  Ursachen 
der  in  seiner  Schrift  herrschenden  Verwirning,  weil  sie 
den.  Veitstanz  mit  einer  Menge  ganaS  verschiedener  Krank- 
heiten verwechseln  lässt.  Geht  man  die  in  den  wissen- 
schaftlichen Sammlungen  ,mitgetheilten  Falle  durch,  so 
findet  sich  eine  ziemliche  Anzahl  solcher,  die  eine  ge- 
sunde Kritik  nicht  zum  Veitstanz  rechnen  kann,  weil 
nicht  alle  veitstanzartigen  Bewegungen,  jedes  nervöse 
Zittern  zum  Veitstanz  gehört. 

Anatomische  Veränderungen.  Da  der  Veits- 
tanz keine  tödtllche  Affektion  Ist,  so  kann  es  nicht 
überraschen ,  wenn  dier  Wissenschaft  nur  eine  kleine 
Anzahl  von  Fällen  besitzt,  wo  es  möglich  war,  einige 
anatomische  Untersuchungen  über  die  Natur  dieser 
Krankheit  anzustellen.  Von  den  169  innerhalb  zehen 
Jahren  in  das  Kinderspital  aufgenommenen  Veitstanz- 
kranken  verliessen  nur  drelzehen  dasselbe  nicht  wieder 
und  unterlagen  wahrscheinlich  Irgend  einer  zwischen- 
lanfenden  Krankheit.  Die  Seltenheit  solcher  Fälle 
veranlasst  mich,  hier  diejenigen,  die  Ich  zu  sammeln 
Gelegenheit  hatte ,  ausführlich  mitzuthelten ,  obgleich 
sie  nur  negative  Resultate  liefern.*) 

Avs  diesen  Fällen  lässt  sich  Folgendes  abnelmen: 
1)  dass  die  Beispiele  von  organischen  Veränderungen 
im  Veitstanze  selten  sind;  2)  dass  unter  den  von  den 
Schriftstellern  berichteten  Veränderungen  die  vorge- 
fundenen pathologischen  Laesionen  sehr,  verschieden 
und  meistens  mehr  angedeutet  als  beschrieben  sind ; 
«  3)  dass.  ^le  von  uns  gesammelten  Beobachtungen  nur 
negalive  Resultate  geben ,  d.  b.  dass  wir  nie  eine 
Laeslon  angetroffen  haben,  die  als  dem  Veitstanz  elgen- 


*)  DfeM  ist  der  Gni««l,  warn«  wir  diese  Steil«  dte  Orf^nais 
Übergehen,  und  «ogleSeh  s«  dea  altgeneisea  Selilttf  sfolgremngeii 
«es  Yef£.  lüneleMieb  dw  OMaktionea  iN^ei^^be».        Ä  Ä 
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thumlich  angesehen  werden  konnte ;   4)  dass  es  a  priori 
schon  wahrscheinlich  ist,   dass  der  Veitstanz  von  keiner 
permanenten  Veränderung  abhängt,   wenn   man   seinen, 
aussetzenden  Typus   berücksichtigt ;    die   Kongestionen^ 
sind  die  einzigen  anatomischen  Veränderungen,  welche 
diesen  Charakter  darbieten  \   5)  dass  die  Diskontinnität 
der  Veitstanzbew%gungen  in  Verbindung  mit  der  Berück- 
sichtigung ihres  Sitzes  (der  in  den  oberen  Extremitäten 
häufiger  stattfindet    als   in    den    unteren),    mit    ihrer 
Bizarrerie,  mit  ihrer  Versetzung  Zeichen  abgeben,  die 
sehr  geeignet  sind,    den    Veitstanz    von  jeder   andern 
Gehirnkrankheit  zu  scheiden.     Das  Fehlen  des  Fiebers, 
des  Delirium ,  der  tetanischen  Steifigkeit  und  der  Kon- 
vulsionen   verhindern   eine  Verwechslung;   mit  der  Ent- 
Zündung  des  Gehirnes,  oder  der  Spinnwebehaut,   oder 
des  kleinen  Gehirnes.     Von  der  Epilepsie  und  Hysterie 
unterscheidet  er  sich  dadurch,   dass   bei  der  ersteren 
plötzlicher  Verlust  des  Bewusstseyns   mit  völliger  ün- 
empfindlichkeit  stattfindet,   und^  bei   der   letzteren  eine 
Kugel    voa    dem    Epigastrium    auszugehen    und   .ihre 
Richtung  nach  der  oberen  Partie  des  Bauches  und  der 
Brust  und  sodann  von  da  zu  dem  Schlünde  zu. nehmen 
scheint,    um   das  Gefühl   von  Erstickung  zu  bewirken. 
Dagegen  beobachtet  man  keines  von  diesen  Symptomen 
beim  Veitstanze.*)     Einige   Aerzte   haben    auch  eine 


*)  Wir  haben  zu  wenig;  Veitstaiizkranke  gesehen,  um  für  die  Diagnose 
Resultate  daraus /Ziehen  zu  können.  Das  aber  haben  wir  ans 
unfern  Untersuchungen  aber  den  Veitstanz  abgcnrnmnen,  dass 
die  Diagnose  keineswegs  so  ganz  leicht  ist,  als  die  nueisten 
Sehriftsteller  angeben,  und  dass  namentlich^  die  Hysteri«  manch- 
mal mit  dem  Veitstanz  verwechselt  worden  ist.  Was  der  Verf. 
als  unterscheidendes  Merkmal  angiebt,  nämlich  den  Globus 
hystericus ,  genügt  nicht ,  da  dieser  durchaus  kein  pathogno- 
monisphes  Symptom  der  Hysterie  ist,  und  Fälle,  wo  er  fehlt, 
gar  nicht  selten  sind.  Bestätigung  findet  obi^e  Behauptung 
durch  CopLArfD,  der  bemerkt,  die  Chorea  koinplicire  sich  häufig 
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AehiiUchkelt  zwischen  dem  Veitstänze  und  dem  Bevibe.ri 
Indiens  angenommen;  aber  diese  Art  von  Zittern  ist 
bei  uns  zn  selten,  als  dass  die  Pathologie  eine  solche 
Verwandtschaft  als  ausgemacht  annehmen  konnte.*) 

Behandlung. —   Man  hat  oft   behauptet,    dass 
die  Menge  der  gegen  eine  Krankheit  empfohlenen  Mittel 


um  die  Zeit  der  Pubertät  oder  später  mit  Hysterie,  was  zu- 
wrileu  iu  dem  Grade  geschehe,  dass  man  das  vorbaudeae 
Leiden  eher  für  eine  modiicirte  Form  von  Hysterie  als  für 
Chorea  halten  mochte.  Bei  dieser  Gelei^onheit  machen  wir 
noch  däfauf  aufmerksam,  dass  Schönlein  den  Veitstanz  ^e- 
radezu  als  eine  der  eilf  von  ihm  aufg;e8tellten  Arten  der 
Hysterie  {Bj^steria  muscularis^  aurführt.  D.  Ä 

*)  Wir  fügen  hier  bei,  was  Brache  über  die  Prognose  sagt:* 
yy  Die  Prognose  der  Chorea  muss  sich  auf  die  Erforschunjg 
der  Ursachen,  der  Erscheinungen,  der  Dauer  u.  s.  w.  stutzen. 
In  der  Regd  betrachtet  man  sie  als  ungünstiger,  wenn  sie* 
die  Folge  von  Masturbation  ist,  oder  wenn  sie  mit  Störungen 
der  Geistesvermögen  verbunden  ist.  JBiae  Blödsinnige,  die 
zweimal  vom  Veitstanz  befalleu  wurde  und  die  ich  im  Jähre 
1827  im  Rinderhospitale  zu  beobachten  Gelegentieit  hatte, 
wurde  indessen  doch  davon  befreit.  Ist  die  Krankheit  noch 
frisch,  oder  äussert  sie. sich  bei  Frauen,  und  besonders  in  der 
Kindheit,  oder  zu  Anfang  des  erwachsenen  Alters,  so  ist  sie 
immer  leichter  zu  heilen  (  Elliotson  a-  a.  0. ).  .  Nimmt  sie 
nur  einen  Arm ,  den  Kopf  oder  einzelne  Muskeln  des  Ge- 
sichts ein,  so  habe  ich  sie  nie  heilen  sehen,  sagt  der  so 
eben  genannte  Schriftsteller ;  ist  sie  chronisch  geworden  und 
mit  Hysterie  oder  Epilepsie  komplicirt,  so  ist  ein  günstiger 
£rfolg  sehr  unwahrscheinlich.  Oft  bort  sie  in  der  Pubertäts- 
periode niitfcdem  Eintritt  der  Regeln  von  selbst  auf.  —  Nach 
der  Wiederherstellung  hinteilässt  die  Krankheit  eine  grosse 
Reizbarkeit  des  Nervensystems;  zuweilen  behält  der  Kranke 
konvulsivische  Zuckungen  der  Augenmuskeln,  der  Augenlieder, 
einer  Partie  des  Gesichts  (Gborgbt).  In  andern  Fällen  magern 
die  Kranken  ab,  leiden  an  chronischen  Phlegmasien,  schleichen- 
den Fiebern ,  verfallen  in  Auszehrung  und  ihr  Leben  erlöscht 
nnmerklich.  Endlich  hat  man  Geisteskrankheiten,  Epilepsie 
oder  Hysterie  aus  dem  Veitstanze  sich  entwickeln  sehen. 
(Gäorget.)«  D.  H. 
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mit  der  Schwierigkeit,  sie  zn  heiien,  iii  gleicbetn  Yer- 
liäitnisse  sey.  Ich  glaube  diese  Behauptung  rucksicht- 
lich des  Veitstanzes  umkehren  und  sagen  zu  dürfen , 
die  unzählige  Menge  der  gegen  diese  Krankheit  em- 
pfohlenen Mittel  beweise ,  dass  alle  zu  ihrer  Heilung 
geeignet  sind. 

Was  die  Mittel,  welche  bis  ISIO  gegen  den  Veits- 
tanz angewendet  worden  sind,  betrifft,  so  verweise  ich 
auf  Boutsille's  Werk ;  er  hat  ein  ausfuhrliches  und 
genaues  Verzeichniss  davon  geliefert.  Man  kann  sagen, 
die  ganze  Mateiia  medica  4iabe  Platz  darin  gefunden. 
Derjenige  aber,  der  sein  Vertrauen  zu  einem  Mittel  nicht 
anders  als  auf  eine  ReHie  sorgfaltiger  Beobachtungen 
gründen  will,  wird  sich  dadurch  nicht  befriedigt  finden. 
Die  Eigenschaften  der  meisten  dieser  Mittel  wurden  be- 
kannt gemacht,  nachdem  höchstens  zwei  oder  drei  Heil- 
versuche  damit  gemacht  worden  Waren.  Wer  dagegen 
nach  Namen  und  Citaten  sucht,  die  mit  90  leichter 
Mähe  zusammenzustellen  sind ,  wird  deren  antreffen ,  so 
viel  er  nur  immer  will ,  die  Namen  Sydenham's  ,  Cüllen's 
Stoll's,  Starck's  u.  s.  w.  U.S.W.  Wäre  es  nicht  über- 
flüssig, zn  beweisen,  dass  Autoritäten  in  Erfahrungs- 
wissenschaften das  Urtheil  nicht  bestimmen  können ,  so 
würde  dazu  die  Betrachtung  d,er  Widersprüche,  die 
wir  hinsichtlich  der  Behandlung  des  Veitstanze/s  bei  den 
Schriftstellern  antreffen,  genügen.  Sydenham  rühmt  das 
Aderlassen ,  Cüllen  verwirft  es.  Diese  loben  die  Zink- 
blumen ,  den  Kampher ,  jene  erklären  sich  dagegen.  Es 
würde  kein  Ende  nehmen,  wollten  wir  alle  diese  Wider- 
sprüche hier  bemerklich  machen.  Besser  wird  es  seyn, 
die  neuern  Mittel  9  die  seit  Bouteille  empfohlen  worden 
sind,  und  worüber  die  Heilversucbe  in  den  wissenschaft- 
lichen Sammlungen  niedergelegt  sind,   durchzugehen. 

Serres  und  Lisfranc  setzen  nach  ihrer  Ansicht  von 
dem  Sitze  des  Veitstanzes  Blutegel  an  das  Hinterhaupt. 

Dr.  Richard  wendet  Kauterien  und  Vesikatore  längs 
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des  R&ekeDmarks  an.  Professor  RiciitR4iii>  macbt  in 
ll<Vpilal  St.  Louis  seit  lange  von  denselben  Mitteln 
Gebrnoch. 

CiiRESTiBN  in  Montpellier  irendet  Friktionen  mH 
RosiN*s  Linlnientiiitt  volatile'*')  längs  des  Riickg^rats  «n^ 
und  fünf  bis  sechs  Fälle  werden  als  j^ewels  der  Wirk-> 
samkeit  dieser  Behandlung  angefithrtr  ^ 

Ebenso  haben  der  Dr.  Strambio  in  Italien,  Dr.  Byritx 
in  Amerika  und  mehrere  englische  Aerzte  Einreibung^en 
mit  der  Brechweinsteinsalbe  längs  des  Ruckgrats  in  der 
Dosis  von  einer  bis  zwei  Drachmen  ger&hmt.**) 

In  England  hat  sich  das  salpetersaure  Silber  in 
dor  Gabe  von  V«  bis  zu  V«  Gran  in  dem  Zeiträume  von 
drei  Wochen  wirksam  erwiesen.  Dieses  Mittel  %Tar 
schon  in  Frankreich  von  Alibert  empfohlen  und  von 
EsQUiROL  verworfen  worden. 

In  Frankreich  hat  Dr.  Guerin  fünfzehn  Tropfen 
CVAuauELiM'schc)  Blausäure  in  einem  Vehikel  von  4  Unzen 
täglich  gegeben,  und  dieses  Mittel  bis  auf  70  Trop£en, 
indem  er  täglich  um  fünf  Tropfen  stieg,  gesteigert. 

Das  basisch  >  kohlensaure  Eisen  in  starken  Dosen 
Ist  in  England  von  Dr.  Elliotson  verordnet  worden.  lo 
Frankreich  bedient  sich  Baudelocciue  desselben  in  Gaben 
von  fünfzehn  Gran  bis  zu  zwei  Drachmen  In  Pillen  oder 
Pttlverform.  ***) 


*)  Dieses  besteht  aus  zwei  Unzen  Wachliolderg^cist  und  je  einer 
halbea  Drachme  Nelkenöl  und  Muskatbälslim.  />.  ^. 

**)  Andrew  ratfa  Einreibungen  der  Brcchweidsteindalbe  In  djen 
beliaarlcn  Theil  des  Kopfs,  der  vorher  rasirt  werden  lioll,^  iiiid 
in  die  Nackengegend.  £r  versichert,  innerhalb  zwanzig;  Tagen 
dadtirch  einen  Veitstanz  geheilt  zu  haben ,  der  vorher  den  ab- 
führenden, tonischen  und  autispasnfodischen  Mitteln  widerstanden 
habe  (Zondon,  med.  and  phjs,  Journ.    ocl.  1826).  D,  H. 

***)  Elliotson  versichert,  die  gunstigen  Wirkungen  des  kohlen- 
sauren Eiseüs  in  hundert  Fällen  erprobt  zu  haben ,  wenn  die 
Cboretf  noch  fiicbt  zu  länge  gedauert  hatte,  die  Kranken  jung 
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LouvET .-  Lamarre  empfiehlt  gymnastische  Uebrusgen, 
hauptsächlich  das  Seilspringen. 

Am  häufigsten  werden  aber  jetzt  unstreitig  die 
kalten  Bäder  angewendet.  Sie  sind  durch-  Duputtreh 
Ift  Ruf  gekommen.  Zwei  Iiräftige  Krankenwärter  er«> 
greifen  den  Kranken  an  den  vier  Gliedmaassen  und 
ziehen  denselben  sechs-  bis  achtmal  durch 's  Wasser, 
das  eine  Temperatur  von  10  bis  15^  C.  Jiat;  dann 
trocknen  sie  ihn  ab  nnd  bringen  ihn  in  ein  ziemlich 
warmes  Bett-,  damit  eine  reichliche  vTmnspiratlon 
darauf  folgt.  Dieses  Bad  wird  jeden  Tag  wieder- 
holt ;  in  der  Zwischenzeit  trinkt  der  Kranke  Baldriaa«- 
thee.  Es  ist  von  Wichtigkeit,  den  Kopf  des  Kranken 
Udift  in*s  Wasser  zu  tauchen,  um  die  ^Symptome  ron 
Seiten  des  Gehirnes  zu  vermeiden.  Mehr  als  zwanzig- . 
mal  habe  Ich  Dupuytrbi^  sagen  hörien ,  dass  es  keinen 
Veitstanz  gebe,  der  diesen  Tauch-  odei*  —  wie  et 
sie  nennt  —  Ueberraschungsbädern  widerstände.  Im 
Kinderspitale  wenden  alle  Aerzte,  h^nptsächlich  JADSLOt 
und  BouMEAU  die  kalten  Bäder  an ,  erhalten  aber  nicht 
so  gl&cklfche  Resultate  als  Dupuytren.  *}  Da  diese 
-Bäder,  vorzüglich  während  des  Winters,  den  Kindern 
sehr  zuwider  sind^  so  kam  BAUDELocaüE  auf  den  .6«^ 
'  danken ,  ihnen  die  Schwefelbäder  zu  substituiren.  Die 
Versuche  sind  so  ausdauernd  und  sorgfältig   gemacht 


und  VOR  guter  Konstitution  waren.     In  einem  Falle  gab  er  das 
Mittel  zu  einer  halben  Unze  täglich,  dreimal !  D.  ff. 

*)  Blache  bemerkt,  auch  Düpüytrbw  sey,  wen il  die  Jahrszeit  oder 
sonst  ein  Umstand  sich  der  Anwendung  der  kalten  Büder  ent- 
gegengesetzt habe,  davon  abgestanden  und  habe  dafür  warme 
Bäder,  Yalerianainfus  und  die  MBoUN'schen  Pillen  angewendet 
uqd  immer  guten  Erfolg  davon  gesehen.  Im  Kinderhospitale 
haben  die  meisten  Aerzte  die  kalten  Bäder  beim  Veitstanz 
AiifS^geben,  eben  sowohl  vielleicht  wegen  ihrer  Unwirksamkeit 
als  wegen  der  Schwierigkeit  ihrer  Anwesduag  (a.a.O.  pr558). 

Ä  ff. 
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worden ,  dass  sie  einiges  Vertrauen  verdienen.  Vom 
September  1832  bis  zum  Januar  1833  wurden  die 
Scliwefelbäder  bei  vierzehn  jungen  Mädchen  ange- 
wendet. (Diese  Bäder  bestehen  aus,  4  Unzen  Schwefel« 
kali  auf  sechszehn  Trachten  Wasser. )  Man  verordnet 
täglich  eines,  Donnerstag  und  Sonnabend  ausgenommen. 
Von  diesen  vierzehn  Mädchen  wurden  dreizehn  geheilt. 
Dte  mittlere  Dauer  ihres  Aufenthalts  im  Spitale  betrag 
24  Tage,  während  die  nach  der  allgemeinen  Tabelle' 
der  189  Fälle  berechnete  mittlere  Dauer  des  Aufenthalts 
der  Yeitstanzkranlien  31  Tage  beträgt.  Es  muss  nodi 
begierkt  werden,  dass  die  Besserung  in  Folg^  der 
Schwefelbäder  in  den  meisten  Fällen  lange  vor  dem 
Anstritte  der  Kranken  Statt  fand.  Diese  Besserung 
zeigte  sich  gewöhnlich  schon  nach  dem  zweiten  oder 
dritten  Bade ,  und  selten  liess  Baudelocciüe  deren  mehr 
als  zehn  bis  zwölf  nehmen.  In  einem  Falle  fand  bei 
einem  Kinde  schon  nach  dem  fünften  Bade  keine  Yeits- 
tanzbewegüng  meltr  statt.  Diese  Versuche  sind  seither 
nicht  allein  von  BAUDELOcauE ,  sondern  auch  von  Baffos, 
GuERSENT,  BouNEAu  und  Jadelot  wiederholt  worden ,  und 
Alles  scheint  die  von  BAUDELOcauE  erhaltenen  gluck- 
lichen Resultate  zu  bestätigen.  Ich  muss  noch  hinzu- 
fügen ,  dass  BAüDELOcauE ,  durch  mich  veranlasst ,  bei 
zwei  jungen  Veitsfanzkranken,  die  auf  s  Gerathewohl  aus 
den  übrigen  herausgenommen  worden  waren,  blos  ex- 
spektirend  verfuhr,  unter  Beobachtung  des  Spitalregime's, 
und  dass  bei  diesen  noch  nach  dreissig  Tagen  die 
Krankheit  keine  Abnahme  bemerken  liess.  Es  wurden 
nun  die  Schwefelbäder  in  Anwendung  gebracht,  und 
die  beiden  kleinen  Patienten  eben  so  schnell  als  die 
andern  wieder  hergestellt.*) 


^)  Indessen  kam  Baupelocque  doch- auch  ein  Fall  vor,  wo  die 
Schwefelbäder  die  Krankheit  nicht  nur  nicht  verminderten, 
sondern  sogar  steigerten ,  so  dass  er  von  der  Fortsetzung  der- 
selben abstehen  musste.  Z>.  ß. 
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Man  findet  in  den  wissenschaftlichen  Sammlungen 
einige  Fälle  von  Veitstanz,  die  durch  den  Gebrauch 
der  Älineralwasserbäder  zu  Luxeuil  und  £yaux  geheilt 
wurden ;   diese  Wasser  sind  Schwefelquellen.  *) 


Anmerkung  zu   S,  99. 

Ausser  dem  Veitstänze  des  Mittelalters  werden  haupt- 
sächlich ziyei  Ki*ankheitsformen  unter  dem  Namen  Veits- 
tams  begriffen ,  von  denen  wir  durch  die  Bemühungen 
deutsche  Aerzte  ein  abgerundetes  und  der  Natur  ent- 
sprechiend^s  Bild  bekommen  haben  und  die  im  Ganzen 
der  £intheilung  des  Verfassers  in  einen  chronischen  und 
akuten  Veitstanz  entsprechen,  wiewohl  er  unterlassen 
hat,  die  Symptomenverschiedenheit  derselben  zu  be- 
achten. Diese  zwei  Krankheitsformen  sind  der  grosse 
Veitstanz  und  die  von  Schaffer  zuerst  so  genannte 
unwillkürliche  Muskelbewegung.  Wichmann 
machte  zuerst  auf  ihre  Verschiedenheit  aufmerksam,  be- 
trachtete diese  jedoch  nur  als  eine  gradweise.  Thilbnius 
nahm  eine  wesentliche  Verschiedenheit  derselben  an,  und 
^iTTERMANN  bcsouders  machte  auf  die  unterscheidenden . 
Punkte  aufmerksam.  Wickc  hat  ihre  Bahn  verfolgt  und 
mit  kritischem  Geiste  und  Umsicht  die  Diagnose  der 
beiden  Krankheitsformen  aufgehellt  in  seinen  Bruch- 
stücken einer  Monographie,  der  unwillkürlichen  Muskel- 
bewegnng  und  des  grossen  Veitstanzes  (  Archiv  für  med. 
Erfahrung.  1830.  März.  April.),  die  unseres  Wissens 
leider  nur  Bruchstücke  geblieben  sind.  Nach  ihm  ist 
die  unwillkürliche  Bewegung  eine  chronische, 
anhaltende,  nur  Remissionen  machende  Krankheit,  welche 


*)  Auch  See-  nnd  Fkssbäder  sind  von  mehreren  Aerzien  sehr 
gerühmt  worden.  Einige  weitere  Notizen ,  die  Behandlung 
des  Veitstanzes  betreffend  >  enthält  die  zweite  unten  (S.  111) 
beigefugte  Anmerkung.  D.  H. 
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sich  durch  eigeothiiinliche  krampfhafte  Bewegungen  der 
mit  den  willkürlichen  Muskeln  versehenen  Tbeile  zu 
erkennen  gibt,  wobei  aber  die  krankhafte  Bewegung 
eines  Theiles  noch  durch  eine,  willkfirliche  modificirt 
werden  kann;  übrigens  wird  hierdurch  der  Geist  nicht, 
wenigstens  niemals  primär,  afficii*t ;  und  nur  in  einigen 
Fällen  findet  eine  eiiiohte  Reizbarkeit  des  Gemiithes 
statt.  Der  grosse  Veitstanz  ^dagegen  ist  eine 
in  Paroxysmen  erscheinende  Krankheit,  welche  sieh 
durch  tonische  und  klonische  Krämpfe  und  kataleptlsche 
Affektionen  der  sogenannten  willkürlichen  Mudii/eln  Und 
Krämpfe  innerer  Organe  zu  erkennen  gibt,  wobei  das 
ganze  geistige  Wesen  auf  mannigfaltige  ^  Weise  und 
in  jedem  Paroxysmus  alienirt  erscheint,  ja  selbst  bis- 
weilen, doch  immer  nur  für  einen  Theil  des  Paroxysmus , 
in  seiner  Funktion  erlöscht,  und  zwar  alles  dieses  auf 
die  Weise,  dass,  während  die  Erscheinungen  der  ersten 
Art  vorhanden  sind,  das  Geistige  normal  seyo,  oder 
während'  die  Erscheinungen  der  letzteren  Art  statt- 
finden, das  ganze  Muskelsystem  sich  im  Normalzu-^ 
Stande  befinden  kann,  und  wobei  endlieh  der  Kranke 
sich  nach  geendigtem  Anfalle  des  während  desselben 
Geschehenen  nicht  bewusst  ist. 

Die    Diagnose   der   beiden   Kranklieitsformen    be- 
gründet WiCK£  folgendermaassen  näher : 

Der  grosse  Feitsians.  Die  un^ütkürlwhe  Muskdhev^gmg, 

l.BieKrankheit  erscheint  nur  in       1.  Es  finden  gar  keine  Paroxys- 
bestimmten,  ofl mehrere Tao^e aus-  men .statt;    die  ganze  Krankheit 
setzenden  Paroxysmen,  zwischen    ist  ein  Continuum;    es   gibt  nur 
denen  die  Kranken  sich  meistens   mitunter,    meistens  im   Schlafe, 
vollkommen  wohl  befinden.     Ist  Remissionen, 
letzteres  nicht  der  Fall,  so  stehen 
die    krankhaften    Erscheinungen 
doch  nur  mit  der  Gelegenheits- 
ursao^e  in  Verbindung,  oder  sie 
sind  eine  Folge  der  langen  Dauer 
oder  der  Heftigkeit  der  Paroxys- 
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2.  Die  willkürlichen  Bewe- 
Icungen  bring^en  in  den  freien 
Zwischenräumen  durchaus  keine 
Paroxysmen  hervor :  während 
des  Paroxysmus  verhindern  sie 
sogar  bisweilen  die  Krämpfe. 

3.  Die  Affekiionen  der  Mus- 
keln bestehen  in  klonischen  und 
tonischeu  Krämpfen  bis  zu  den 
höchsten  Graden  ;  und  auch  Starr- 
sucht findet  bisweilen  statt.  Der 
Wille  vermag  direkt  nichts  über 
sie. 


,  4.  Es  kann  der  Anfall  vorhanden 
seyn,  ohne  dass  man  (während 
einer  gewissen  Dauer)  die  ge- 
ringste abnorme  Muskelthätigkeit 
sieht.    "* 

5.  Das  Geistige  ist  auf  mannig- 
fallige  Wei«e  afficirt,  man  beob- 
achtet den  Ssmuambulism,  Exal- 
tation, Ekstase,  mancherlei  Ge- 
mfithsaffekte  >  besonders  grosse 
Furcht,  Handlungen,  die  auf  Bos- 
heit, Narrheit  «.  s.  w.  schliesscn 
iassea.  l>a8Bewusstssyngebl  bis- 
ipreilen  auf  einige  Z*it  im  Anfiüle 
gäaiJieh  verloren. 

4.  Bisweifen  findet  während  des 
Anfalis,  bei  vorhandenem  Be- 
wnsstseyn ,  gänzliche  Unempfind- 
lichkeit  gegen  äussere  Eiadrticke 


2.  Die  willkürltehe  Bewegtmg 
eines  leidenden,  aber  gerade  jetzt 
nicht  krankhaft  bewegten  Thetles 
ruft  unwilfkürliche  Bewegungen 
in  demselben  hervor ;-  vorhandene 
Unruhe  mildert  sie  nicht  allein 
nicht,  sondern  vermehrt  dieselbe. 

3  Sie  manifestirt  sich  nur  durch 
klonische  Krämpfe^  diese  haben  ^ 
aber  etwas^Eigenthümliches,  sie 
sind  kurz  abgebrochen,  der  eben 
wirkende  Muskel  kontrahirt  sich 
nicht  bis  zu  dem  höchst  möglichen 
Grade;  immer  behält  der  Wille 
noch  einige  Gewalt  über  die  un- 
willkürliche Bewegung,  so  dass 
er  sie,  wenn  auch  nicht  unter- 
drücken, doch  modificiren  kann. 
U^berhaupt  bietet  das  Ganze  kein 
so  fürchterliches  Bild  dar,  wie 
die  Epilepsie.  Tonisch«  Krämpfe 
wurden  als  Ausnahme,  jedoch  nur  \ 
auf  einige  Muskeln  beschränkt, 
auch  von  Einigen  beobachtet. 

4.  Man  sieht  die  Krankheits- 
erscheinungen nur  so  lange,  als 
die  Muskeln  krampfhaft  afficirt 
sind. 

5.  Allein  das  Gemuth  erscheint 
in  manchen  Fällen  sehr  reizbar, 
daher  auf  geringe  Veranlassnng 
und  schnell  wechselnd  Lachen 
und  Weinen  erfolgt.  Bei  langer 
Dauer  des  Hebels  beobachteten 
Einige  eine  Stupidität. 


6.  Die  äuiseren  Sinne  erleiden 
keiiie  Veränderung. 
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statt;  bisweilen  sind  auch  die 
äusseren  Sinne  im  hohen  Grad 
exaltirt. 

7.  Es   werden   auch   die   dem        7.  Es  werden  nur  die  willkur- 
Einflusse   des  Gehirnes  weniger   liehen  Muskeln  afßcirt. 
unterworfenen      Muskeln      vom 

Krampf  befallen. 

8.  Es  finden  häufig  Respiration«-  8.  Afi^ektion  der  Respiratious- 
besehwerden  statt«  muskeln  findet  selten  statt. 

9   Ohnmächten  kommen  vor.  9.    Ohnmächten   kommen  nicht 

vor.    . 
.  10.  Die  Erscheinungen  kommen       10.  Das  Krankhcilshild  ist  stets 
theils     gleichzeitig     vor,     theils    dasselbe, 
wechseln    sie    auf    verschiedene 
Weise  mit  einander  ab ;  auch  bei 
demselben  Kranken   sind  sie  in 
verschiedenen   Paroxysmen  nicht 
immer  dieselben. 

11.  Der  Kranke  weis«  nach  11.  Der  Kranke  weiss  zu  jeder 
dem  Anfalle  nicht,  was  während  Zeit,  was  während  der  Krankheit 
desselben  mit  ihm   vorgegangen   mit  ihm  vorgegangen  ist. 

ist. 

12.  Die  Krankheit  hebt  naeh  12.  Die  Krankheit  schleicht  sich 
Thilenius  plötzlich  mit  heftigen  nach  Thii.eniu8  fast  umnerklieh 
Zufällen  an.  mit  geringen  Symptomen  ein. 

WiCKB  fügt  be},  die  Vorläufer  fehlen  bei  beiden  Krankheiten 
eben  so  oft ,  als  sie  vorhanden  seyen ;  übrigens  beginne  die  un> 
willkdrliche  Muskelbewegung  häufig  mit  geringen  Bewegungen, 
während  sich  der  grosse  Veitstanz  gleich  bei  seinem  Auftreten 
deutlicher  manifestire. 

13.  Die  Krankheit  wird  durch  13.  Wickb  ist  nur  ein  Fall  be- 
kein  ursächliches  Moment  so  kannt,  wo  die  Krankheit  viel- 
häufig veranlasst  als  durch  Zu-  1  e  i  ch  t  durch  Zusehen  entstand, 
sehen« 

14.  Nach  Wichmann  werden  14.  Berührung  mit  Eisen  hat 
die  Zufälle  dieser  Krankheit  keinen  Einflnss  auf  die  Krankheit, 
durch  Berührung  mit  Eisen  auf-  Heilbronn  und  Wicke  versuchten 
gehoben,  andere  Metalle  oder  das  Eisen  vergebens  f  auch  waren 
kalte    GegenstSnde    haben    nach   Versuche,   die  der  letztere  nach 

>  ihm  *nicht  diesen  Effekt.  Da-  Himly's  Vorschlage  mit  Eisen  und 
gegen  schreibt  Stark  diese  Kraft  Zink  (gleichzeitig)  anstellte,  ohne 
allein   der   Elektricität   und   der    alle  Wirkung. 
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KSlIe  zu  und  will  da«  Aufhören 
der  Paroxysmen  auch  durch  Be- 
spritzen mit  kaltem  Wasser  .oder 
Berühren  mit  der  kalten  Hand 
be%virkt  hahen.  Gittjermann  dehnt 
•diese  Kraft  auf  kalte  Metalle 
überhaupt  ans. 

AU^  Übrigen  von  Thileniüs  und  Gittermann  zar 
Diagnose  benutzten  ätiologischen  und  therapeutischen 
Momente  scheinen  Wicke  ungenügend.  Ein  Haupt- 
grund 9  beide  Krankheiten  für  wesentlich  verschieden 
zu  erklären ,  liegt  ihm  schon  darin ,  dass  niemals  die 
eine  in  die  aridere  übergehe ,  und  niemals  Fälle  beob- 
achtet v^orden  seyen ,  die  weder  für  die  eine  noch  für 
die  andere  Form  zu  erklären  seyen ,  sondern  zwischen 
beiden  Extremen  gleichsam  die  Mitte  halten. 

Auch  der  unvergessliche  Aüthenrieth  unterschied 
in  seinen  Vorlesungen  diese  beiden  Ki'ankheitsformen 
und  schilderte  die  unwillkürliche  Muskelbewegung,  die 
vorzugsweise  Kinderkrankheit  sey,  unter  dem  Namen 
Veitstanz,  und  Wigkb's  grossen  Veitstanz  unter  der 
Benennung  Malleath,  die  mehr  im  vorgerückten  Lebens- 
alter vorkomme  (?).  Ä  Ä 


Anmerkung   zu   S.  107. 

Wir  fugen  hier  der  Abhandlung  von  Rufz  noch 
einiges  die  Therapie  des  Veitstanzes  Betreffende  bei : 

In  England  sind  besonders  Purgiermittel  sehr  häufig 
beim  Veitstanz  in  Gebrauch  gezogen  worden.  Schon 
Sydenmam  wendete  sie  neben  dem  Aderlasse  an.  Auch 
Copland  legt  (a.  a.  O.  S.  186)  grossen  Werth  darauf; 
für  die  erste  Indikation  hält  er  die  Beseitigung  krank- 
hafter Sekretionen  und  Kothanhäufnngen ,  d.  h.  der- 
jenigen Ursathen,  welche  in  der  Regel  eine  Reizung 
der  organischen  Nerven  unterhalten.  Zu  diesem  Zwecke 
empfiehlt  er  Purgiermittel ,   die  man  je  nach  der  Be- 
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scbi^enheit  des  erkrankten  Oi^ftliisnaus  und  der  In- 
dividnalität  des  Falles  mit  Umsieht  wählen  müsse.  Vor 
dem  Eintritte  der  Pubertät  sey  die  Wahl  unter  den 
Mitteln  dieser  Klasse  ^eich^ültig;er  und  nur  zu  beachten^ 
dass  durch  die  Verbindung. der  Purganz^n  mit  tonmch^B, 
reizenden  oder  antispasmodischen  Mitteln  schneller  eine 
Heilung  bewirkt  werden  könne  als  durch  die  alleinige 
Anwendung  der  ersteren*  Hauptsächlfch  hält  erKaloi^el^ 
Terpentinöl  und  Rieiousöl  fui*  geeignet  -Die  zweite 
Indikation  ist  nach  Coflanp  auf  Beseitigung  derjenigen 
Symptome  gerichtet,  welclie  auf  Reizung  oder  JErethisuitis 
der  Gefasse  der  Wirbelsäule  oder  des. Gehirns  deuten, 
vttim  nämlich  solche  rorhandea  sind.  Hierzu  seyeu  öfters 
schon  die  der  ersten  Indikation  wegen  gereichten  Mittel 
hinreichend ;  in  andern  seyen  örtUche  Bltitentzieh«ngeii 
irorzunehmen  und  Hautreize  anzuwenden.  Naqb  der 
Erfüllung  dieser  Indikationen  trete  die  dritte  ein,  die 
Steigerung  der  Energie  des  vitalen  Nervensystems  und 
der  vitalen  Aktionen  der  Assimilations  -  und  Sekretionfir 
Organe  I  so  wie  Stärkung  des  ganzen  Organismus  ver» 
lange  und  durch  die  gleichzeitige  Darreichung  tonischer 
und  antispasmodischer  Mittel  erreicht  werde,  die  .W4n 
wieder  mit  Purganzen  abwechseln  lasse. 

Ein  Hauptlobredner  der  Purgiermittel  ist  auch 
Hamilton,  Indem  er  den  Verlauf  des  Veitstanzes  in  zwei 
Perioden  eintb^ilt,  empfiehlt  er  in  der  ersten  gelinde 
AbfiUirmittel  mit  passenden  Intervallen,  in  (ter  zweite» 
kräftigere,  die  dann  mit  entschiedener  Ausdauer  bis  zur 
Beseitigung  der  Krankheit  fortzusetzen  seyen*  Zdben 
bis  fiinfzeben  Tage  reiche«  in  der  Regel  zur  Heilung 
hin.  Am  meisten  liebt  erKalomel,  Jalappe,  Aloe  und 
Koloqninten.  Auch  Gversent  rülimt  Abfuhrmitte},  und 
Chapman  sagt,  er  kenne  kein  Mittel,  wel<^s  d«n  Veits- 
tanz schneller  heile  C  Blache  a.  a«  O.   p.  d$$> 

BasscnsT  hatte  im  Jahre  1831  ein  ^ierzeluenjährige» 
Mädchen,,  die  aiu  Veitstanz  litt,   und   bei  der  B^h^n 
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ravor  von  andern  Aerzten  ohne  Erfolg  kalte  Bi^r, 
plötzliches  Eintauchen  in  kaltes  Wasser,  Seebäder,  Anti« 
spasmödica,  Blutegel  längs  des  Rückgrathd  u.  s..w* 
in  Anwendung  gekomnaen  waren,  zu  behandeln.  Er 
erinnerte  sich ,  dass  in  Italien  viele  Nervenleiden  dnreh 
Drastica  in  Verbindung  nii#  Brechweinstein  in  grossen 
Gaben  geheilt  werden,  schlug  ein  ähnliches  Heilver- 
fahren ein  und  stellte  das  Mädchen  in  karzer  Zeit 
vollkommen  wieder  her.  Seit  der  Zeit  hat  er  dieses 
Verfahren  stets  mit  gutem  Erfolg  angewendet.  Der 
Brech Weinstein ,  in  der  Gabe  von  4,  6  oder  8  Gran 
höchstens,  wird  stets  mit  Opium  und  in  einem  sehr 
aromatischen  Infuse  gegeben ,  um  das  Erbrechen  zu 
verhiiten.  Zu  gleicher  Zeit  gibt  er  Pillen  aus  AloS 
oder  Gummigutt ,  Scammonium  und  Jalappe.  Dieselben 
sind  drei  Grane  schwer,  er  fangt  mit  einer  an  nnd 
steigt  allmählig,  indem  er  von  drei  zu  drei  Stunden 
eine  nehmen  lässt.  {Gazette  midUale  de  Paria,  1832.  ;i.67.) 
Auch  Laennec  zog  dcnt  Brechweinstein  mit  Nutzen  in 
Gebrauch  (^Arch.  giner.  de  Mid.    T.  IV.  p.  512). 

Die  Baldrianwurzel  wurde  vorzuglich  von  Spangen- 
berg empfohlen,  hernach  von  Bouteille,  und  steht  noch 
jetzt  unter  den  gegen  den  Veitstanz  angewendeten 
Mitteln  obenan.  Guersent  wandet  sie  in  Pulverform 
und  in  steigenden  Gaben  an;  er  beginnt  mit  15  bis  18 
Gran  und  geht  schnell  zu  Gaben  von  jnehreren  Drachmen 
auf  den  Tag  über.  Die  Kinder  nehmen  das  Mittel 
meistens  nicht  ungern,  wenn  man  es  in  Honig  oder 
Konfitüren  gibt. 

Die  Assa  foetida  ist  von  Bayle,  Jadelot  und  FouauiER 
mit  Nutzen  angewendet  worden.  Ebenso  haben  auch 
das  Opium,  das  essigsaure  Morphium,  die  Blausäure, 
das  blausaure  Eisen ,  die  Belladonna ,  das  Stramonium , 
der  Moschus,  der  Kampher,  die  Zinkblumen,  das  Cuprum 
ammoiiiacale,  die  Arsenikauflösung  von  Pearson,  die 
Merkurialien,  das  schwefelsaure  Chinin,  die  Kanthariden 

Analekten,     FIII.  8 
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ihre  Lobredner ,  und  für  jedes  Mittel  werden  Fälle  auf- 
geführt, wo  es  ganstig  gewirkt  habe,  wobei  freilich 
nicht  ausser  Acht  zu  lassen ,  dass  der  Veitstanz  durch- 
aus keine  Krankheit  ist,  die  nicht  auch'diirch  die  Natur- 
heilkraft bezwungen  werden  könnte.  Wir  erwähnen 
noch,  dass  auch  von  der  Elektrlcität  (deHa£n,  Sigaud- 
Lafomd,  Akdrieux)  und  von  der  Galvanopunktur  (Met- 
RAVx)  mit  Mutzen  Gebrauch  gemacht  worden  ist. 

Endlich  ist  bei  der  Behandlung  auf  die  ursächlichen 
Momente  der  Krankheit  stets  Rücksicht  zu  nehmen,  so 
bei  Unterdrückung  der  Regeln  auf  deren  Herstellung 
hinzuwirken  ;  sind  Zeichen  der  Gegenwart  von  Würmern 
im  Darmkanal  zugegen ,  so  gibt  man  Anthelmintica, 
die  von  Hufeland  besonders  gerühmt  worden  sind  und 
die  auch  wirklich  zum  Theil  recht  gute  Wirkungen 
zeigen,  selbst  wenn  keine  Würmer  zugegen  sind.  Vor 
Masturbation,  vor  Aerger,  Schrecken,  zu  ansti*engeuden 
Arbeiten  u.  s.  w.  hat  man  die  Kinder  sehr  zu  hüten 
und  den  Gebrauch  des  Kaffee's  und  geistiger  Getränke  voll- 
kommen zu  untersagen.  Gymnastische  Uebungen  leisten 
gegen  ^däs  Ende  der  Krankheit  sehr  gute  Dienste. 

J).  B. 
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LVII. 
lieber  die  Herzentzündung  der  Kinder. 

Professor  Dr.  PÜCHELT  in  Heidelberg.*) 


In  den  8cbrifteii  über  Kinderkraiiklieiten  findet  man 
vorzüglich  und  fast  ausschliesslich  diejenigen  Krank- 
heiten abgehandelt,  die  diesem  Älter  etgenthümlich 
i^ind  und  in  andern  nur  sehr  selten  vorkommen.  Dar-* 
über  aber,  wie  die  übrigen  Krankheiten,  die  in  jedem 
Stadium  des  Lebens  vorkommen,  durch  dieses  Alter 
Abänderungen  Ihrer  Form  erleiden,  u.  s.  w;,  finden  sieh 
selten  Erörterungen  in  denselben;  am  wenigsten  rück-> 
sichtlich  .  der  Herzentzündung,  die  auch  von  Hahles 
iind  andern  Aerzten  für  eine  selten  bei  Kindern  vor- 
kommende Krankheit  gehalten  wird,  die  ich  jedoch 
selbst  so  oft  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte,  dass  ich 
das  Gegentheil  zu  behaupten  wage.  Nichts  aber  ist 
von  nachtheiligerem  Einflass  auf  eine  richtige  Diagnose^ 
als  die  vorgefasste  Meinung  von  der  Seltenheit  einer 
Krankheit;  ^denn  ein  Leiden,  das  man  für  sehr  selten 
hält,  kommt  iem  Arzte  auch  selten  in  den  Sinn,  und 
wenn  es  sieh  zeigt,  so  wird  es  entweder  gar  nicht 
oder  zu  spät  erkannt. 


♦)  De  carditide  infantum  commtntarius,    Auct.  Fr,  A.  B,  Pucbelto  ,  etc, 
Lipsiae  1824.  • 

8* 
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Ursachen.  Was  die  Ursachen  der  Carditts  he-- 
trifft,  so  ist  die  Krankheit  bei  Kindern  nur  sehr  selten 
die  Folge  solcher  Einwirkungen,  die  unmittelbar, 
sey  es  auf  chemische  oder  mechanische  Weise,  das 
Herz  treffen.  Doch  ist  es  möglich ,  dass  eine  Er- 
schütterung der  Brust,  bdim  Spielen,  Fallen  oder 
Streiten  diese  Krankheit  bei  Kindern  ebenso  leidit 
wie  dei  Erwachsenen  erzengt,  da  ja  auch  ihr  Herz 
Verletzungen  zugänglich  ist,  Viel  häufiger  aber  ist  es 
der  Fall ,  dass  die  äussern  Ursachen  dieser  Krankheit 
nicht  unmittelbar,  sondern  mittelbar  auf  das  Herz 
wirken  und  die  Entzündung  desselben  erregen.  Diess 
gilt  namentlich  von  der  Erkältung,  welche  ebensowohl 
eine  Gelegenheitsursache  für  Carditis  wie  für  andere  Ent- 
zündungen abgibt,  wenn  nämlich  die  Hautthätigkelt 
durch  Erkältung  gestört  wird,  und  die  auf  diesem 
Wege  aus  dem  Körper  auszuscheidenden  Stoffe  zurük- 
gehalten  werden  und  als  Reiz  auf  das  Gefasssystem 
trhrken,  oder  in  Folge  des  verminderten  Turgors  der 
Haut  Kongestionen  gegen  die  inneren  Theile  entstehen , 
oder  diese  auf  dynamische  und  antagonistische  Weise 
ergriffen  werden  und  gleichsam  für  die  Haut  funktioniren, 
so  entstehen  sehr  häufig  innere  Entzündungen,  und 
unter  solchen  Umständeu  ist  auch  ihre  Entstehung  leicht 
zu  erklären.  Der  Un»)tand,  dass  zur  Winterszeit,  bei 
berrsehender  kalter  feuchter  und  windiger  Witterung, 
die  Krankheit  häufiger  und  zuweilen  sogar  epidemiseli 
herrscht,  ist  vielleicht  dieser  Ursache  zuzuschreiben.  — 
Femer  gehören  hierher  wiederholte  uted  übertriebene 
Anstrengungen  des  Körpers,  z.  B.  lange  anhaltendes 
Schreien,  anhaltendes  Laufen  u.  s.  w. ,  wodurch  das 
Gefasssystem  so  sehr  aufgeregt  wird ,  dass  ebensowohl 
Entzündungen  des  Herzens  als  änderet*  Organe  entstehen 
können.  Ich  bezweifle,  dass  bei  Kindern  Gemutbs-r 
bewegungen,  seyen  sie  nun  aufregender  oder  nieder- 
schlagender Art,  mit  solcher  Gewalt  wirken,  dass  aie 
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Citrditto  erzeugen  kdtinen,  denn  wenn  ^eich  das  6e- 
iliutii  der  Kinder  leicht  afficfrt  wird ,  so  [pflegen  sie 
stell  doch  bald  wieder  zn  bentliigen ;  and  ich  gestehe 
nnverbolen,  d«ss  ich  nie  bei  Kindern  Krankheiten  an- 
traf, welche  ans  dieser  Quelle  entsprangen  wären.  — 
Grossen  Einflass  auf  die  Entstehung  der  Herzentz&ndtt^ 
hat  ferner  die  Entwicklung  des  Organismus ,  welche' 
im  kindlichen  Alter  so  rasch  vor  sich  geht  und  be- 
sonders stark  in  den  beiden  Zahnentwicklnngsperloden , 
zur  Zeit  des  Wachsthums  und  der  Pubertatsentwicklung 
hervortritt*  Endlich  gibt  es  auch  viele  andere  Krank* 
heiten,  welche  durch  zu  starke  Erregung  des  arteriellen 
oder  venösen  Gefftsssystems  Herzentzündung  zur  Fo%e 
haben.  Kreisig  (in  seinem  rortr^BflicIien  Werke  nber 
die  Krankheiten  des  Herzens  )  nennt  in  dieser  Beziehung 
bei  Kindern  besonders  inflammatorische,  riie.umatisclie , 
gastrische,  katarrhalische  Fieber,  welche  vernachlässigt 
oder  schlecht  behandelt  wurden,  ebenso  Masern,  Scharlach^ 
Skrofeln,  Rfaachitis,^  Arthritis. "0  Ich  fuge  hier* noch 
den  Krampfhusten  bei,  denn  ich  beobachtete  drei  an 
dieser  Krankheit  leidende  Kinder,  bei  welchen  sieh 
Carditis  entwickelte.  Zuweilen  gesellt  sieh  die  Carditis 
zu  andern  Entzündungen,  z.  B.  zu  Lungenentzündung, 
zu  Angina  polyposa  u.  s.  w>  und  verlauft  mit  diesen. 
Aber  nicht  immer  erzeugen  die  oben  genannten  Ursachen 
nothwendig  eine  Herzentzündung,  vidmehr  haben  sie 
oft  ganz  andere  Folgen  und  err^en  sogar  oft  eher 
andere  Krankheiten  als  eine  Carditis.  Daraus  kann  man 
nehHessen,  dass  sie  far  sich  allein  niiM  zureichen,  sondern 


*)  Obgleich  letetere  sehr  selten  bei  Kindern  vorkommt  9  so  fölire 
ich  sie  doch  an,  weil  ich  gegenwärtig  ein  zehenjährigc|S 
Mädchen  in  der  Behandlung  habe ,  welches  zuerst  an  Intertrigo 
hinter  den  Ohren,  (hierauf  an  regelmässiger  akuter  Arthritis 
ntt,  jetzt  aber  als  ein  Nachleiden  derselben  eine  Herzkrank- 
heit hat. 
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(lass ,  wenn  eine  Cnrditis  entstand ,  schon  vorher  etee 
Disposition  zu  derselben  vorhanden  gewesen  sey;  jsk 
diese  Disposition  sebeint  der  Erfehrnng  infolge  oft  eine 
grossere  Rolle  zu  spielen,  als  die  obigen  sogenannt«» 
Gelegettheitsnrsa^ben ;  denn  oft  sind  diese  völlig  ver^ 
borgen,  oder  maeben  sich  nur  sehr  wenig  bemerkbar, 
*  so  dass  die  Krankheit  von  selbst  oder  aus  irgend  einer 
inneren  Ursache  entstanden  zu  seyn  sebeint  Bei  dem 
Bao  des  Herzens,  bei  seiner  beständigen  Bewegung, 
der  Menge  seiner  Geiasse,  seinem  Relchthum  an  Blitt , 
das  es  in  der  höohsten  und  niedersten  Oxydationsstufo: 
aufnimmt,  sollte  man  vermittbten,  es  werde  öfter  viotai 
Entzündung  befallen  als  andere  Organe;  wenn  diess 
aber  gegen  Erwarten  seltener  der  Fall  ist,  so  Ue^ 
der  Grund  in  äusseren  Momenten ,  welche  dieses  Organ 
weaiger  als  hindere  herikhren.  —  'Diese  natnrliohe  An*; 
läge,  welche  bei  Kindern  wie  bei  Erwachsenen  vor-' 
banden  ist,  vtirit  im  kindlichen  Alter  noch  durch  ver^ 
schiedene  Umstände  erhöht;  hierher  gehört  zuvörderst 
die  Erblichkeit,  wobei  zii  bemerken  ist,  dass  die 
Krankbettsanlage  bei  den  Kindern  zuweilen  eher,  als 
bei  den  Eltern  in  die  Krankiieit  selbst  iibergeht:  Diesem 
erbliche  Anlage  gebt  öfters  schon  in  den  ersten  Jahrea 
oder  sogar  Tagen  des  Lebens  in  die  Krankheit  selbstr 
über.  Bald  besteht  sie  in  einer  dynamisch  erhöhtes 
Irritation,  bald  sind  angeborneBilduagsfehler  vorhanden, 
welche  zwar  keine  besondern  Symptome  erzeugen ,  abe^^ 
doch  4as  Herz  in  eine  Verftissung  setzen,  bei  der  es. 
unter  begünstigenden  Umständen  leicht  von  Entzündasg 
ergriffen  wird.  Hierin  scheint  der  häufigste  Grund  der 
Carditis  bei  Kindern  zu  liegen ,  bei  den  Sektionen  aber 
fiind  ich  keinen  Formfehler  so  häufig  als  die  flrweiteruog 
des  rechten  Herzens,  besonders  des  rechten  Vorhofs» 
Indessen  müssen  auch  noch  andere  Bildungsfehler,  so- 
wohl angeborne  als  erworbne,  das  Herz  zur  Entzündung 
geneigt  machen.     Desshalb  pflegt. sie  oft  zur  Blaus^cht 
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steil  zu  geteHen  und  iteu  Tod  der  Kranken  w  he* 
seUeuni^en.  —  Ferner  ist  noch  hier  su  erwähnen, 
die  normale  Dtldongs  -  und  Funktiensyerinderung  des 
Herzens  der  Neugeborenen,  welche  ren  solcher  Be- 
deotiing  ist,  dass  bei  ehter  leichten  Unimkonnienden ' 
Ursache  eine  Cmrditis  entstehen  muss.  Denn  je 
schneller  und  je  mehr  sich  Organe  verändern,  desto, 
nrabr  sind  sie  zur  Entzundang  prädisponirt.  Endlicli 
sind  noch  anzufahren  alle  obengenannte  Gelegenhelts- 
ursaehen  zur  Entzündung,  die,  in  eii^m  geringeren  6fade( 
wii^end,  wenn  nicht  im  Herzen  eine  ausgezeicAnele 
Prädteposition  ist,  keine  Entzündung  erregen  können ^ 
aber  nichts  destoweniger  eine  Irritation  dasel^rt  hinter-, 
lassen,  welche,  w^in  noch  andere  Ursachen  einw^irk/en^ 
in  Car^itis  übergeht.  Wenn  mehrere  der  genannte« 
Ursacheu  zugleich  vorhanden  sind  oder~  auf  einander 
folgen ,  so  ist  es  begreiflich ,  dass  die  Carditis  zuweilen 
ohne  eine  sogenannte  erregende  oder  Gelegenbeits- 
ursaehe  allmählig  entstehen  kann« 

Symptome*  Da  die  Carditis  der  Kinder  so 
häufig  entweder  aus  einer  andern  Krankheit  oder  der 
Konstitution  der  Kranken  und  einer  Anlage  des  Herzens. 
selbst  hervorgellt,  sosindihreeigenthunlicbenSysqitome 
selten  gleich  von  Anfang  an  sichtbar.  Dagegen  gdien 
entweder  eine  andere  Krankheit,  wenn  etwa  eine  solehe 
Anlass  zu  der  Herzentzündung  gibt,  oder  jedenfalls^ 
fieberhafte  Bewegungen  voraus,  wenn  bei  begünstigender 
Irritation  des  Crefasssystems  eine  Carditis  entsteht* 
Hierbei  ist  zu  bemerken ,  dass  die  ersten  Symptome  der 
Carditis,  nämlich  eine  kurze ,  häufige ,  seufieende  Re* 
fiq^ration,  ein  grösserer,  schnellerer,  stärkerer  Herz-^ 
schlag  mit  Fieber  und  einem  fi*equenten  und_*gereizt^i 
Pulse  zur  richtigen  jErkennung  der  Krankheit  nichl 
hinreichen,  wesshalb  eine  sichere  und  imz^wetfelhafte 
Diagnose  der  Krankheit  in  den  ersten  Tagen  kaum 
jemals  möglich  ist.    Am  zweiten,  dritten -oder  vierten 
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T^e-  Bia^hea  sieb  aber  endUeb  die  deatMehen  Zeidran 
der  Krankheit  beifterkbar  und  gestatten  eine  sielierere 
Diagenese.  Diese  Sj^fl^j^tome  sind:  eine  erschwertere 
Respiration ,  welche  weniger  in  anhaUendb  Djr^pnee , 
wie  bei  Pneaoioiiie  and  Pleuritis  übergeht^  als  vid* 
mehr  in  der  Gestalt  von  asthmatiseben  Anlallen  sich 
ausspricht,  welche  nie  bei  Entzündung  der  Langen 
eder  der  Pleura  verbanden  sind.  ;  Im  Anfang  sind  diese 
Paroxysmen  leichter  und  seltener,  öfters  mit  einem 
Hustein  verbunden,  nehmen  hemaeh  2u,  werden  häufiger 
und  dauern  länger,  stören  und  unterdrücken  sSber  die 
Stimme  und  Sprache  nicht  bedeutend.  Bei  Rindern  ist 
nach  Bangigkeit  damit  verbunden,  welche  bei  der  Zu- 
nahme der  Krankheit  nicht  nur  während  der  asthmtatiseben 
Anfalle,  sondern  unausgesetzt  beobachtet  wird,  und 
wSiur^id  dev  Anfalle  selbst  blos  heftiger  sich  z^gt. 
Kleine  Kinder,  di6  noch  gar  nicht  oder  nur  unvollkommen 
sprechen  können,  geben  ihre  Empfindung  weniger  durcb 
Worte  und  Klagen  als  durch  heftiges  Umherwerfen  der 
Glieder,  durch  häufiges  Wechseln  der  Lage  und  der 
Gesishtszüge  zu  erkennen.  ,  Zugleicb  wird  auch  der 
Herzschlag  Heftiger  und  geht  besonders  während  d^ 
Paroxysmus  in  eiu  Pochen  über,  das  «ich  sowohl  den 
Umstehenden  durch  das  Gehör  und  der  befüblenden 
Hand  bemerklich  macht  Später  aber  wird  besonders 
beim  periodischen  Nachlassen  der  asthmatiseben  Zu- 
fidle  der  Herzschlag  undeutlicher  und  unregelnsässig, 
und  wenn  die  Krankheit  sich  ihrem  Ende  nähert,  ist 
er  gar  nicht  fühlbar.  Die  Kinder  klagen  über  keine 
bedeutenden  Schmerzen  im  Herzen,  auch  äussern  sie 
sich  nicht,  dass  dieselben  durch  den  Husten  sich  li^end 
vermehren;  dagegen  beschweren  sie  sich  über  da 
lästiges  Gefühl  in  der  Gegend  des  Herzens  oder  der  Regio 
epigastrica,  ebenso  über  sympathische  Schmerzen  im  Arm, 
Rücken  und  andern  äusseren  Theilen.  Der  die  Garditis 
begleitende  Husten  ist  bald  leichter,  bald  heftiger,  bildet 
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ausgezeiehnete ,  beftigere,  mit  Beängstigang,  zuweilen 
mit  Asthma  yerbandene  Anfalle ,  ist  selbst  hier  nnd  da 
röchelnd  9  oder  hint^rlässt  im  Larynx  einen  röchelnden 
Ton.  Wahrend  des  Hustens  sowohl  als  w&hrend  des 
asthmatischen  Anfalls  ist  das  Gesicht  bläulich  aufgedunsen, 
die  Augen  glänzend,  Symptome,  die  sich  nach  dem 
Paroxysmus  wieder  vermindern,  aber  nicht  ganz  auf- 
hören ,  bis  endlich ,  wenn  die  Krankheit  sich  dem  Ende 
Bähert,  statt  ihrer  ein  CoUapsus  eintritt.  Zuweilen 
findet  auch  eine  Hamorriiagie ,  besonders  aus  der  Nase , 
hauptsächlich  bei  Kindern,  statt.  Endlich  wird  das 
Kerrensystem ,  und  rorzfiglich  das  Hirn,  ergriffen. 
Anstatt  der  Ohnmächten,  welche  bei  Kindern  sehr  selten 
Torkommen ,  treten  hier  Krämpfe  und  Konvulsionen  auf, 
^nen  die  Kinder  nicht  selten  unterliegen,  inxwelchem 
Falle  unter  Betäubung  sich  der  tragische  Aaftritt  endigt. 
Diagnose  nnd  Komplikationen.  Eine  genaue 
Beobachtung  des  Verlaufs  dieser  Krankheit  und  ihrer 
Symptome  sichert  die  Diagnose-,  schon  desshalb,  weil 
es  keine  Krankheit  gibt ,  die  mit  der  Carditis  eine 
täuschende  Aehnliehkeit  hätte.  Denn  die  Plenritiii 
irad  Pneumonie  unterscheidet  sich  durch  den  schmerz* 
haften  Husten ,  der  durch  die  Schmerzen  unterbrochen 
wird,  durch  anhaltende  Dyspnoe,  durch  den  Mangel  der 
asthmatischen  Anfalle  und  der  Bangigkeit,  leicht  von  der 
Carditis.  Bei  der  Angina  polyposa  sind  der  Husten 
und  die  Respiration  so  eigenthumlich ,  auch  zeigen  die 
Kranken  den  Larynx  und  die  Luftröhre  mit  Wort  und 
Geberde  so  deutlich  als  den  Sitz  des  Leidens  an,  dass 
hier  am  wenigsten  eine  Verwechslung  mit  Carditis  statt- 
finden kann«  Das  akute  MiLLAR*sche  Asthma  dagegen 
bat  solche  Aehnliehkeit  mit  Carditis,  dass  zuweilen 
gar  kein  Unterschied  zwischen  beiden  zu  bemerken  ist. 
Diese  Uebeteinstimmung  ist  sogar  so  gross,  dass  ich 
schon  früher  die  Behauptung  wagte,  die  Carditis  und 
das  Asthma  Millari  seyen  eine  und>dieselbe  Krankheit 
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( In  der  Scbrifil; :  ^  Das  Veneosyslem  in  seineti  krMktiafren 
Verhältnissen.  Leipz.  1818'')*  Obgleich  gegen  diese  Anw 
steht  und  gegen  die  Argumente,  die  ich  zur  BegrBndung 
derselben  vorbrachte,  nichts  eingewendet  worden  i^ 
und  selbst  gewichtige  Beurtheiler  jenes  Werkes  ge- 
wisisennassen  beifiillig  sich  über  dieselbe  geäussert 
haben;  so  sind  doch  weder  die  Richtigkeit  der  Be- 
hauptung noch  ihre  Wichtigkeit  genügend  gewiirdfgt 
worden.  Die  Wichtigkeit  liegt  darin ,  da»s  die  Herz- 
entzündung offenbar  eine  andere  Behandkingsweise  er- 
heischt, als  das  Mill Aussehe  Asthma,  das  man  für  eine 
rein  krampfhafte  Krankheit  nahm  und  dem  man  d^sriialb 
nur  krampfwidrige  Mittel,  wiewohl  ohne  Erfolg,  ent-: 
gegensetzte.  Solche  aber,  die  an  der  Richtigkeit 
zweifeln,  verweise  ich  auf  die  Beschreibung  der  €arditis 
Infantum  und  auf  mehrere  von  mir  mitgetheilte  Krankheits- 
fälle,'*^) die  sie  mit  dem  Asthma  vergleichen  mögen ,  das 
sie  vielleicht  selbst  zu  beobachten  glaubten  oder  dessen 
Schilderung  sie  wenigstens  aus  Millar,  Wichmann  u. 
A.  kennen ;  sie  werden  finden ,  dass  bei  beiden  Leiden 
durchaus  dieselben  Symptome  zum  Vorschein  kommen  : 
Asthma,  Bangigkeit,  Fieber,  aufgetriebenes  llvidefir 
Gesicht,  mehr  oder  weniger  Husten,  ohne  den  besondern 
Croupton,  derselbe  Verlauf,  anfangs  periodisch,  liernacb 
anhaltend,  dass  beide  Krankheiten  in  demselben  Alter 
"und  aus  denselben  äusseren  Ursachen  sich  entwichein. 
Indessen  haben  mehrere  Aerzte  unserer  Zeit,  die  über 


*)  Der  VerfasÄcr  veiweist  hier  auf  eiuige  bestimmte  Fälle  aus  der 
Reihe  derer,  die  er  zu  Anfang  der  Schrift  vollständig  mitthcilt. 
Um  die  Abhandlung  in  unsere  Sammlung  aufnehmen  zu  können, 
sahen  wir  un5  genothigt ,  diesen  ersten  Tbeil  derselben ,  d^t 
fast  die  Hälfte  des  Ganzen  aasmacht,  der  Raumersparniss  wegea 
wegxulassen.  Er  enthält  acht  eigene  Beobachtangen -des  Ver- 
fassers ;  rücksichtlich  vier  weiterer  ist  au  f  die  oben  genannte 
Schrift  (S.  84  — 96)  hingewiesen;  hierauf  folgen  dann  nocli 
von  Andern  beobachtete  Krankheitsfälle.  D.  H, 
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den  Croup  gesM^hrteben  li&ben,  das  MitLAR^sche  Astlmia 
mit  dieser  Krankheit  in  yerblnduiig  gesetzt  und  entwedee 
gar  keinen  Untersohied  zwischen    beiden  angenommeii 
C  beide  Ai^qers)    oder   das  Asthma  für  die  krampfhaft^ 
Form  des  Croups  gehalten  (  Autekrieth)  ;    die  meisteii 
Aerzte  haben  ihnen  beigepflichtet,  uiid  nur  wenige  be-* 
trachten  noch  das  akute  Asthma  als  eine  eigenthümliche. 
Krankheit.     Aliein  es  sebeint  mir,   Albbrs  d.  ä.   habe 
sich  durch  die  Liebe  zu  dem  Gegenstande,  dem  er  sein 
Studium  widmete,    zu  weit  fähren  lassen   und   zu    vi^l 
bewiesen.     In   der  Schrift  ,von  J.  Chr,  Albers  werden 
nämlich  mehrere    Argumente   vorgebracht,    die    wenig 
geeignet  sind,  das  zu  beweisen,  was  sie  sollen.    Einmal 
wird  da,   wo  die  Vergleichung  nicht  ganz  passt,   über 
die  mangelhafte  Beobachtung  Millar's  geklagt.   Sodann 
werden  dem  Croup  Symptome  beigelegt,  die,  wenn  sie 
^  je  vorkommen,  jedenfalls  höchst  selten,  und  nicht  beim 
einfachen  Croup  sich  einstellen,    z.  B.  die  periodischen 
asthmatischen  Anfälle  ;    und  andere  Erscheinungen  des« 
selben  werden  bestritten,  die  höcbsit  selten  fehlen,  wena 
es  überhaupt  je  der  Fall  seyn    sollte,    wie  z.  B.  der 
eigenthümliehe  Ton  des  Hustens,  in  Betreif  desssen  Ich 
nicht  begreife ,   wie  ihn  Millar  bei  mehreren  Kranken 
hätte    übersehen    sollen,     wenn   er   auch    sehr    ober- 
flächlich   beobachtet    hätte,    oder   wie   derselbe  hätte 
unterlassen  können,  seiner  zu  erwähnen,  wenn  er  ihm 
aufgefallen  wäre.  —  Diejenigen  aber,  welche  das  Astbma 
als  die  krampfhafte  Form  des  Croups  ansehen,  erklären* 
schon  damit,  dass  die  Krankheit  etwas  Eigenthümliches 
habe,  das  beim  Croup  selbst  gewöhnlich  fehle ,   nämlich 
eine   Komplikation  mit  Krampf,    dessen   Grund    ihnen 
entging.     Doch  erwähnt  Aütenrieth,  er  habe  polypöse 
Konkremente   im   Herzen   gefnnden.      Sollte   etwa  bei 
solchen  Kranken  der  Krampf  die  Hauptsache  gewesen 
seyn  ?    Sollte  nicht  eine  Herzentzündung  die  versteckte 
Uraäche  dieses  Krampfes,  nämlich  des  Asthma,  gewesen 
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seyn ,  mij  dKese  die  polypftsen  Konkremente  vernrsaeht 
kaben?    Daraus  folg^,  dass  das,  was  man  gew^nlicb 
ABiliBi&  acntitn  oder  die  spaamodfaclie  Form  des  Croups 
nennt,    wenn   sie  wirklich   die  Symptome   des  Croups 
darbietet,    eine  Komplikation   des  Croups  mit  Carditls 
Ist,  die  ich  wirklich  einmal   beobachtet  habe.    Wenn  ' 
aber  das   sogenannte  Astbma  acutum   der  besonderen 
Symptome  des  Croups  ermangelte,    so   war  es   ohne 
Zweifel  eine  einfache  nicht  ericannte  Carditis.   So  lisst 
sieh  auf  eine  angemessene  und  wahrscheinliche  Weise 
der  Streit   ausgleichen,    der  seinen  Grund  darin  hat, 
dass  die  fr&heren  Aerzte   drei  Krankheiten ,  >  nämlich 
die  einfache   Carditis,    den  einfachen   Croup  und  die 
Komplikation  beider  Krankheiten,  verwechselten.  Ausser 
dem  Croup   komplicirt  auch  Pneumonie  sich  mit  der 
Carditis  der  Kinder.     Dann  aber   sind  die  Symptome 
der  Carditis  Torherrschend    ul>er  die   der   Lungenent- 
sfittdung.     Endlieh  setzen  zuweilen  auch  die  oben  als 
Ursachen  der  Carditis  angeführten  Krankheiten'  neben 
der  letzteren   ihren   Verruf  fort.     So  habe   ich   bei 
meiner  eigenen  Tochter  während  des  Emptionsstadinm 
der   Masern  eine  leichtere   Herzentzündung    auftreten 
sehen ;  es  kommt  aber  auch  vor,  dass  die  Carditis  erst, 
nachdem  die  Morbillen  iiberstanden  sind,  sieh  entwickelt« 
Bei  heftigem  Keuchhusten  entsteht  zuweilen  Carditis, 
der  Husten   bort  nicht  auf,   sondern  dauert  fort  und 
begleitet  die  Carditis.    Endlich  habe  ich  auch  gastrische 
und  rheumatische  Fieber,    skrofulöse   und  rhachitische 
Symptome  die  Carditis  begleiten  sehen,   weun  si»  aus 
diesen  Kranktieiten  hervorgegangen  war.   Zuweilen  aber 
werden   die   Symptome  der  früheren  Krankheit   durch 
die  Carditis  so  in   den  Hintergrund  gestellt,   dass  sie 
weniger  auffallen. 

Ausser  den  erwähnten  Komplikationen  zeigt  die 
Krankheit  auch  noch  Verschiedenheiten ,  je  nachdem  ver- 
schiedene Theile  des  Herzens  von  der  EntzunduBg  er- 
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giiJBTen  sind.  Entweder  ist  ittolieh  die  aosseve  sereoe 
Haut  mit  dem  PericardiBm ,  oder  die  innere  Membran 
oder  die  Muskekubätanz ,  oder  es  aind  eadlicb  die  Ge- 
fasse  des  Herzens  entzündet.  Wie  aber  auch  andere 
'  Entzündungen  bei  Kindern  vorzuglieh  ^  ihren  Sitz  in  dra 
Membranen  haben,  ebenso  ist  auch  bei  der  Carditis  die 
äussere  oder  Innere  Membran  häufiger  ergrijSen,  als  das 
Mnskelfleisch  und  die  Gefasse.  Ob  dieser  verschiedene 
Sitz  durch  die  genaueste  Untersuchung  bei  Kindern 
ermittelt  werden  liann,  bezweifle  ich,  mit  Gewissheit 
aber  wage  ich  blos  das  als  Unterscheidungszeichen  fest^ 
zusetzen,  dass  der  Verlauf  der  Pericarditis  langsamer,  die 
Krankheit  selbst  milder  und  der  Schmerz  bei  dersell>eA 
heftiger  ist.  Die  Pulsation  des  Herzens  ist  schwächer^ 
als  bei  der  wahren  Carditis,  auch  die  asthmatischen 
Anfalle  sind  seltener  und  gelinder,  bis  die  Verwachsung 
des  Pericardium  mit  dem  Herzen  oder  das  in  seinei^ 
Hohle  angehäufte  Serum  obige  Symptome  hervorruft; 
der  Tod  erscheint  nicht  so  schnell  und  unerwartet, 
wie  bei  der  Carditis  polyposa:  Da  aber  auch  diese 
zuweilen  einen  weniger  akuten  Verlauf  jiaben  kann, 
so  muss  man  gesteben,  dass  die  erwähnten  Unter» 
Scheidungsmerkmale  nicht  hinreichen^  die  Sache  ausser 
Zweifel  zu  setzen,  indem  der  wahre  Zustand  oft  erst 
durch  die  Sektion  an  den  Tag  kommt,  denn  in  diesem 
Fall  springen  entweder  die  Symptome  oder  die  Residuen 
und  Folgen  der  Entzündung  In  die  Augen.  Uebrigens 
kann  man  sich  mit  dieser  unvollkommenen  Diagnose 
begnügen,  da  sie  eine  pasciende  und  nütdiche  Behand- 
lungsweise  keineswegs  hindert ,  denn  kaum  erfordert 
die  Pericarditls  eine  andere  Therapie,  als  die  Carditis 
selbst.  • 

Verlauf.  Den  Zeitraum  betreffend ,  innerhalb 
dessen  die  Carditis  der  Kinder  zu  verlaufen  pflegt, 
muss  ich  bemerken,  dass  ich  hauptsächlich  die  akute 
Form  deritolfoen  beobachtet  habe,  welche,  bald  kürzere 
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bald  längere  Zelt  dauernd,  Immer  nach  Verfluss  der 
ersten  oder  zweiten  Woche  mit  dem  Tod  oder  mit  der 
Wiedergenesung  sich  endigte.  Damit  will  ich  aber  durch- 
aus nicht  laugnen,  dass  es  auch  eine  chronische  Form, 
dieser  Krankheit  gibt.  Denn  ich  habe  selbst  auf  den 
Keuchhusten  und  die  Arthritis  eine  Carditis  folgen  sehen, 
welche. gelittder  yerlief,  länger  dauerte,  mildere  Symp- 
tome und  eine  chronische  Form  zeigte.  Da  ich  aber 
hier  mich  nicht  durch  Sektionen  vergewissern  konnte, 
so  beschränke  ich  meine  Bemerkungen  auf  die  erstere 
Form,  und  das,  was  ich  hier  sage,  bezieht  sich  blos  auf 
diese.  Die  chronische  Carditis .  scheint  häufiger  In 
organische  Herzfehler  überzugehen  als  die  akute,  welche 
alt  Tod  oder  Gesundheit  sich  endigt.  Ein  gunstiger 
Ausgang  tritt  bald  unter  kritischen  Ausleerongen  durch 
sedimentösen  Unn,  durch  Schweiss  und  das  Erscheinen 
eines  Ausschlags  ein,  bald  geschieht  es,  dass  die  Symp- 
tome nur  allmählig  nachlassen  und'  endlich  ganz  auf- 
hören, so  dass  also  die  Krankheit  durch  Lysis  beendigt 
wird,  was  besonders  der  Fall  ist,  wenn  die  Krank- 
heit gelinder  Ist,  gleich  von  Anfang  an  eine  rlcKtlge 
Heilmethode  angewendet  wird  und  man  mit  den  anti-  - 
phlogistischen  Mitteln  allein  ausreicht.  Unter  diesen- 
Undständen  werden  zuerst  die  asthmatischen  Anföllege« 
Under  und  seltener,  der  Herzschlag  wird  weniger  heftig, 
die  Bangigkeit  lässt  nach ,  die  Respiration  wird  regeK 
massig,  endlich  kehrt  die  den  Kindern  eigenthümllche 
Heiterkeit  und  in  kurzem  die  völlige  Gesundheit  zurück. 
Da  schon  oben  erwähnt  wurde,  unter  welchen  Symp- 
tomen die  Krankheit  sich  mit  dem  Tod  endigt,  so  ist 
hier  nur  noch  das  zu  berühren,  was  den  Tod  selbst  be- 
trifft und  was  man  bei  den  Sektionen  findet. 

Leichenerfund.  Bei  denen,  welche  in  den 
ersten  Tagen  der  Krankheit  sterben,  findet  man  blas 
die  gewöhnllefaen  Ziehen  der  Entzündung,  nämlich  RSttae, 
einige  Härte  und   Geschwulst,  besonders  sind  die  Ge- 
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fasse  des  Herzens,  welche  auf  der  äussern  Flftdie  liegen, 
sehr  angeschwollen   und  blutreich ,    eine  andere  Ver- 
änderung des  Herzens  oder  eine  abnorme  Sekretion  wird 
nicht  beobachtet.    Hieraus  kann  man  schliessen,  dass 
die  Entzündung  auf  den   höchsten  Grad  gesteigert,   in 
Lähmung  des  Herzens  übergegangen  sey ,  welche  notb^ 
wendig  den  Tod  herbeiführte.  —  Bei  längerer  Dauer  der 
Krankheit  £nden  sich  weniger  die  Zeichen  der  Entzündung, 
dagegen  mehr  Veränderungen  am  Herzen ,   denn  es  ist 
welk ,  weich  und  blass ,   die  äussern  Gefässe  sind  nicht 
angelaufen,  mit  Ausnahme  der  grössern  Venen,  überdiess 
ist  ein  Ventrikel  und  das  Atrium  derselben  Seite  zuweilen 
auffallend  erweitei*t,  ferner  fanden  sich  abnorme  Sekre- 
tionen auf  der  innern  .und  äussern  Fläche,  dort  Polypen 
und  Pseudomembranen,  die  oft  in  die  grössern  Gefässe 
sich  erstreckten,    auf  letztern  aber  seröse  Flüssigkeit. 
Unter  diesen  Umständen    war  die  Entzündung  vor  dem 
Tod  in  eine  andere  Krankheit   übergegangen,   und  be- 
sonders   scheint  die    reichliche   Sekretion    die  Todes- 
ursache    gewesen     zu    seyn--        Denn     obgleich     Po* 
lypen   sich   vielleicht   auch  bei  solchen  bilden    können, 
die  an  keiner  Entzündung   litten,   obgleich   die  seröse 
Exsndation  aus  einer  andern  Ursache  als  der  Entzündung 
entstehen   kann,    obgleich   beide  Affektionen   ein  chro- 
nisches Leiden  zur  Folge  haben  können,  so  kann  doch 
weder  der  eine  noch  der  andere  Fall   da   angenommen 
werden,  wo  der  Patient  vor  der  akuten  Krankheit  sieh 
wohl  befand  oder  wenigstens  nicht  auf  der  Brust  JAtt. 
Wenn  daher  die  akute  Krankheit  sich  durch  die  Symp^ 
tome   der   Carditis    auszeichnete,    so    kann    man   mit 
grösster  Wahrscheinlichkeit   annehmen,    dass   sie   die 
Ursache  der  Polypen    und   des  angesammelten  serösen 
Sekrets  war.     Diess  wurde   neuerlich  von  Anders  so 
ans  Licht  gestellt,    dass    sich    nicht    daran   zweifeht 
läfist.    Weniger  genau  und  treSenA  scheinen  die  Dis^ 
kususionen  darüber  zu  seyn,  wie  die  Polypen  und  das 
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MgtMmiaeUe  Seniin  den  Tod  de^  Kranken  venifMche. 
Man  denkt  nämlich  Mos  an  die  meebanische  Wirkung 
derselben,  welche  zwar  niclit  in  Abrede  zu  stellen  ist, 
aber  doch  nicht  allein  ia  Rechnung  kommt.  Denn 'wenn 
die  Sache  sich  so  verhielte,  wie  könnten  beide  Affiektioneti, 
die  das  Herz  so  sehr  belästigen,  zuweilen  eine  chron^he 
Krankheit  bervonmfen  ?  warum  hätte  nicht  ein  Poljp 
oder  angesammeltes  Serum  alsbald  den  Tod  zur  Folge  ? 
Aiisser  diesen  Folgen  der  Entzündung  sind  auch  die  zu 
betrachten,  welche  an  dem  Herzen  selbst,  das  weicher, 
welk  und  blass  geworden  ist,  beobachtet  werden,  und 
welche  beweisen,  dass  die  Ernährung  dieses-  Organs 
durch  die  vorangegangene^  Entzündung  verändert  und 
seine  Thätigkeit  unterdruckt  wurde.  —  Endlich  ist  noch 
die  Erweitern^  dßs  rechten  Atrium  oder  Ventrikels, 
oder  des  ganzen  rechten  Herzens  zu  beachten,  die  nach 
meiner  Ansicht  einen  ver^hledenen  Ursprung  haben 
kann.  Eine  solche  Erweiterung  ist  bisweilen  schon 
vor  der  Carditis  vorhanden,  prädisponirt  zu  derselben, 
und  hat  sich  durch  nächtliche  Anfälle  von  Astbma,  die 
flMhrere  Monate  der  Carditis  vorangingen,  zu  erkennen 
gegel>en.  Auf  der  andern  Seite  kann  eine  solche  Er- 
weiterung durch  die  weiche  und  welke  Beschaffenheit 
des  Herzens,  welche  durch  die  Entrundung  entsteht, 
eben  sowohl  als  durch  einen  Polypen  und  durch  koag^- 
lirtes  Blut,  welches  wegen  der  verminderten  Kraft  des 
Herzens  und  seiner  beeinträchtigten  Thätigkeit  stagnirt, 
vergrössert,  oder,  wenn  sie  vorher  nicht  vcMrhanden  war, 
erst  erzeugt  werden.  Ob  diess  oder  jenes  der  Fall  war,  ist 
schwer  zu  beurtheilen ,  und  .  es  kommt  hauptsächlich 
darauf  an,  welche  Symptome  vor  der  Carditis  vorhanden 
waren.  Andere  Schriftsteller  fanden  bei  der  Sektion 
das  Herz  mit  dem  Pericardium  bei  Kindern,  eben  so 
wie  bei  Erwachsenen,  verwaclisen,  woraus  man  sieht, 
dass  auch  dieser  Ausgang  der  Entzündung  der  Carditfas 
infantum  nicht  fremd  ist. 
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8bNgT,  LisotAüD  aiidSeitMiDBt#erv?aIlii6fiQ{i8€ti#tlw, 
dtte  an  Kinderherzfeii  ^fnnden  wurden ,  so^  diENis  da» 
Vorkommen  von  Jßlernn^  In  Folge  der  CardMIfl  der 
Kinder  auisser  Zweifel  lat  Doch  aelieint  dieser  AttlN 
gang  der  Entz&iidung^  «elten  2u  seyn.  Ton  Verbirtmigen 
dagegen,  Gangrän  und  Ruptur  des  Herzens  bei  Kindenf 
habe  idi  in  den  mir  zu  Gebot  stehenden  SefariftsteÜem 
nirgends  etwas  ange^ben  gefunden,  so  wenig  als  sie 
mir  selbst  vorgekommen  sind.  Man  darf  daher  mtt 
Recht  annehmen,  dass  die  kindliebe  Natnr  diesen  Kranii» 
lieiten  weniger  günstig  ist,  als  das  Mannes-  mtd 
GVeiseimlter« 

Prognose^  Nach  dem  ^bisher  Besproehenen  und 
in  Erwägung  der  Bedeutung  ides  befallenen  Organs  nnd 
des  zarten  Alters,  in  dem  die  Krankheit  auftritt,  mmm 
man  die  Carditis  der  Kinder  unter  die  gefäbrUehsteii 
rechnen,  was  auch  durch  die  Erfahrung  bestätigt  wird« 
Doch  darf  man  der  Hoffnung  Raum  geben;  denn  wettii 
aaeh  die  Carditis  der  Kinder,  sieh  selbst  überlasse»^ 
meistens  todtlieh  istj  So  genesen  doch,  wenn  die  Krank« 
heit  frühzeitig  erkannt  und  richtig  behandelt  wiri, 
»ehr  Kranke  als  sterben.  Je  Mnger  sie  aber  vernadt« 
lässig^  und  je  heftiger  sie  wurde,  je  unpassender  be- 
sonders im  Anfang  die  Bdbandlnng  war,  desto  zweifel»- 
bafter  ist  die  Rettung,  und  desto  sieherer  der  Tod  M 
erwarten.  Wie  die  meisten  andern  Kraakheiten  so 
hat  auch  diese  verschiedene  Grade,  welche  mit  den 
äussern  Ursachen  und  der  Kdrperbeschaffenheit  dtiv 
Kranken  in  Beziehung  stehen  und  sehe»  von  vom 
herein  unterschieden  werden  können;  doch  M(te  man 
sich,  auch  die  gelinderen  Fälle  für  unbedeatend  zu 
halten;  denn  bei  Vernachlässigung  nimmt  die  Krank* 
heit  rasch  zu  und  wird  gefUbrIich.  Sodann  ist  bei  dw 
Prognose  besonders  das  Alter  der  Kranken  za  beaditen^ 
je  zarter  und  junger  sie  sind ,  desto  grösserer  Geffthr 
sind  sie  ausgesetzt  ^    so   dass  för  Neugeberne   kaum 

uinalehen.     Vllh  * 
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4i€li  JÜe  eütfelMan  Syaiptoaie  betrifft,  ••  ri»ä  Mm  Üb- 
fWigM  ptt,  welche  eiue  Km^  imzeigen  ed«r  v^riie- 
riüißvk^  &(Mimm%r  »M :  Mhaltend^  Dy^Mide  oder 
49lffllie|^iiae9  Aii«gezeicbiiete  Banglig^keir)  «»«egislafipiger 
^oMf  ttiaiifeliid#r  ü^rsuicKIiig ,  klieiner^  «einr  freqii«iito 
Pul»,  eing«<«lie«e  Haut,  und  vartügUck  Belänl^aiig  usfl 
iUiiviiIsiofieii^;  weiui  dtoae  Erscbeiuiuigao  «kh  2»  der 
lUsuBkheit,  ««ebdemale  s^iImmi  inabreir«  Tageg edaMe#t,  U»- 
angeaelien,  ao  aiad  es  zii^erl&Miga  Yorb^en  im  Todas, 
und  zwar  a«,  daaa  je  inelir  voq  diasisn  Syjttptomen  en- 
aamiiientreffen ,  desto  weniger  HoiFuuiig  vorbandeo  iat 

T hera  p  i  e.  £a  lancbtet  seh^aa  vqq  aelbait  ein^  daas 
etoe  ao  bedaateade  and  gafabrliebe  Kraal^bett  atta 
nUfemitteli  «velohe  die  Heilkanat  dairbielet,  für  ifcreBe- 
iMUidbiiig  erbeiaeiit.  Diese  weicht  Im  W^ieaäiehan  von 
Aar  BebaadlMagsweiae  anderer  lamirierfintKäodangaB  niaht 
*b,  auaaerdurin,  daaa  ai«  dieaelbea  aaf  eaaagiAdueßa.Aat 
aAaawa94ftn  verk^ngt.  jLJabrigen^  halte  Ick  die  £«l* 
Mündung  fiir  keine  »0  eipCaabe  Krankheit»  aU  waldie 
mm  sie  gew^bnüah  M^iefat^  daaahiilb  reialit  man  ntll 
eiaejr  Kurmatbode  ni^^  ans,  sondern  vanniiisa  aft 
sMehiere  auf  passende  Weise  verbiodaii«  Eine  Y«n- 
^ahtedwbeit  im  Heiljdun  ergibt  sich  adum  anadar 
Veraakiedenbait  der  Krankheitafionn, 

Naoh  Meiner  Ansicht  oiitawen  &r  die  Ent^nadungeji 
ataben  B^taadlangaweiaen  angevoaiiiien  wetdaa,  nbmr 
die  ieh  ttiicb  hier  näber  erkläaen  wiU«  —  Vor  AUem 
flUt  dnrahana  bei  jeder  EnttMindeng  die  Gefasaretotng 
auf,  der  die  eigentlichen  Antjpblogietlea  (Binteat- 
siebungen ,  Salpeter  and  andere  Salze )  entgegen  aa 
aet&ea  aind ;  --  sodann  die  Nervenaufin^tonng,  die 
aedireade  Mittd  Qz.  B.  B^hnsnamen ,  sift^e  Af^ndeki, 
Mehnaaft  nnd  Bianaä«re  )  erfordert  ;^t-*  feroer  venaehrte 
oder  unteNIriiekte  Sekcetiea  iw  ei«9iande(en  Theile^ 
«aaabdb  in  ajwten  Fall«  Aditringpirti»,    un    endem 


Digitized 


byGgdglc 


mt 

itber  -WAitne  und  sdldhe  MNMi,  welche  die  Sekretfeh 
dee  befftU^e«  Ttieiles  befördern,  in  Anwendtifig*  kommen, 
—  zudem  wird  die  Ernährung  des  entziuideten  Theiles 
M  Y«rändert,  da»s  neue  falsche  Organe  gdbÜd^  ^Verden, 
«Is  Polypen,  Pseudomembranen,  krankhafte  Konkretionen, 
ed^r  dass  die  Form  und  Straktar  des  entnuideleii 
l^beifai  eine  krankhafte  Yerandemng^  erleidet ,  tii 
weleiier  B«zlehun^  das  versösste  dnechBÜber  ange«- 
we«d^  wird ;  io  entzündeten  Theilen  bildet  sieii  eine 
grosse  Anb&nfiing  Toa  organlsehem,  Stoffe ,  die  nttf 
chardb  Resorption  beseitigt  werden  kann,  welclie  des»- 
'^alb  diA*cti  Merkurial'-  und  AntimoniAlmKtel,  so  wie 
durch  Wärme  und  andere  T^rzäg^lieh  änsseriick  anp»-' 
wendete  Mittel  air^eregt  werden  muss;  —  endUeh  gibt 
fh^r  Antf^onismns  der  Orgmie  Verantassung,  dass  d»rc^ 
Jleizung  anderer  Theite  die  Entzündung  vemaindeit 
^tfad  die  Krankhett  abgeleitet  wird,  daher  die  Ai^ 
Wendung,  der  Derivantla.  Diese  Befaatidkngswelseii 
mSfiisen  übrigens  nach  be^imniten  Anzeigen,  die  siifh 
naeh  dem  Stadium  und  der  Daner  der  Krankiteit,  ibret^ 
liiteasltftt,  einzielnen  Symptomen  and  deren  yorhe^cihen» 
deni  Charakter  richten,  eingeschlagen  werden.  In  wie^* 
fern  nan  diese  allgemeinen  Bemerkungen  fiber  dIe'Be« 
Imidlung  der  Ent^^ndung  auf  die  Krankheit,  mit  der 
fdt  4^  hier  zu  thnn  habe ,  aufwenden  sind ,  gebt  aas 
dmr  Folgenden  hervor. 

Da  bei  der  Carditis  überhaupt  reichliel^e  Blu^ 
Entziehungen  ndthig  s^,  so  d&rfen  sie  auch  bei 
Kindern  nicht  umgangen  werden,  meistens  setzt 
man  dessbi^  wiederholt  Blntegel  in  die  Gegend  des 
Herzens,  und  obgleich  bei  Kindern  eine  Venaesektioa 
fl^t  einigen  Schwierigkeitea  verbunden  ist,  so  Ist  sie 
duch,  da  sie  mehr  leistet,  In  dem  FaH  In  Anwendung 
zu  ziehen  ^  weim  die  Diagnose  ausder  allem  ZwetM 
ist,  oder  die  Krankheit  schon  fortsiefaritte  gemAokt.faat^ 
oder  in  sehr  heftigem  Cfrade  auftrat,  oder  wenn   der 
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Kranke  ui^falnr  diis  sidbeiHe  Jahr  übersefaritlen  bat«. 
Doch  reicht  man  meistens  mit  Blateg^eln  aus^  iveon 
sie  zeitig  angewendet  ^irerden.  Denn  überhaupt  bei 
jeder  Entztndnng  leistet  eine  Blntenteiebnng  desto 
mehr,  je  froher  sie  in  Anwendung  gebracht  wird,  ym 
naa  lumn  oft  durch  sie  allein  im  Anfiing  die  Krankheit 
beben.  Auch  wenn  die  Krankheit  Anfangs  vemacb- 
lassigt  wurde,  mvss  sie  nocli  in  einem  spatern  Stadium, 
ehe  etwas  anderes  unternommen  wird,  nachgeholt  werden, 
^igleich  sie  dann  nicht  mehr  den  grossen  Erfolg  hat 
wie  im  Anfang.  Ueber  die  Menge  des  durch  Blutegel 
•der  Aderlaas  zu  entziehenden  Bluts  lässt  s\ek  ito  Allge- 
weiueH  nur  so  viel  bestimmen,  dass,  je  grösser  und 
kraftl^^  das  Kind ,  je  heftiger  und  ausgedehnter/  die 
Krankheit,  und  je  mehr  sie  mit  einer  andern  Entzündung 
kompHeirt  ist,  je  heftiger  die  bedeutendem  Symptotne, 
dm  Asthma  und  die  Erstickungsanfaile  sind,  eine  desto 
grSissere  Sutmenge  entzogen  werden  muss.  Cleringer 
dagegen  muss  die  Blutentziehung  seyn  bei  driirofiil^en 
and  rhaebitischen  Kindern  und  bei  solchen,  die  durdi 
eine  yorhergehendo  Krankheit  geschwächt  oder  erschöpft 
sind.  Uebrigens  schadet  es  weniger,  wenn  In  dieser 
KraiAhek  etwas  zu  viel  al»  wenn  zu  wenig  Blut  enizogeA 
wird,  weil  nach  iiberstandener  Krankheit  bei  der  grosse« 
.  Bepmdttktionskraft  im  kindlichen  Alter  die  Kräfte  sc^sdl 
zurückkehren,,  und  die  organische  Materie  wieder  ersetzt 
wird«' 

AuttMrdein  sind  noch  andere  Antiphlogistica ,  z.B. 
NItrum,  Bittersalz,  Glaubersalz,« Cremor  Tart.,  Oxym^' 
«impl.  u.  dergL  anzuwenden.  Diese  Mitfei  sind  blos 
hl  den  ersten  Tagen  der  Krankheit  indiciii;,  sie  rntter- 
ntutaen  cUe  Kur,  sind  aber  nicht  so  wirksam,  dass  sie 
aUein  die  Krankheit  besiegen  könnten,  in  jedem  Fall 
schaden  sie  nicht;  dabei  muss  ein  atttlphlo^isches 
Eegime  beobachtet  werden,  die  Temperatur  moss  massig, 
eher  etwas  niedrig  seyn,  es  mnss  für  moglkdiste  Rnbe 
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dm  K&rpem  und  Oetetes  g^esorgt  werden,  Speise«  and 
Seteänke  misireii  darohaas  reizlos  seyn. 

Sekbe  Mittel,  welche  die  erregte  «Sensil4lität  der 
Nerven  herabstiminen ,  iriod  in  der  Cardltis  weniger 
angezeigt, -als  iii  andern  Entzündungen,  weil  der  Ein» 
ftäas  der  Nerven  im  Herzen  nicht  so  gross  sclieint,  wie 
in  andern  Organen,  wessbalb  anch  keine  oder  sehr 
geringe  nnd  wenigstens  nicht  ausgezeichnete  Schmerzen 
beobachtet  werden,  und  die  Gangrän ,  welche  von  ai^f* 
giAobenem^erveneinfluss  zunächst  entspringt,  so  selten 
auf  die  Carditis  folgt.  Wen«  man  daher  eine  MoIuh 
saamen«' oder  Mandelemulsion  reichen  will,  so  schadet  es 
wenigstens  nicht ,  und  man  kann  passend.  Nttruni  oder 
Sal  amar.  damit  verbinden.  Findet  man  übrigens  in 
besondera  Fällen  Nervina  notUg,  so  kann  man  Blau- 
säure oder  Kirschlorbeerwasser  anwenden,  welche 
Mittel  die  grosse  Ba^gkeit  und  das  Asthma  eiaiger- 
nassen  mindern,  doch  weniger  auf  die  Krankheit  selbst 
wirken,  als  blos  eine  palliative  Hülfe  leisten.  Das 
Opimn,  das  dem  kindlichen  Alter  nieht  zusagt,  ist 
in  der  Carditis  kaum  jemals  anzuwenden* 

Der  Moschus  wurde  von  Wichmai^n,  und  die 
Assa  fötida  wie  der  Mosebus  von  Millaa  gegen  das 
sogmiannte  akute  Asthma  empfohlen,  auch  Ich  wendete 
jenen  an,  aber  ohne  den  erwarteten  Erfrig,  a«BMi6f 
dass  Krämpfe  und  Konvulsionen  etwas  nachliesNsen  und 
das  bereits  schwankende  Leben  wieder  in  etwas  erweckt 
wurde ;  immerhin  ^ei*  verdient  der  Moschus  Empfehlung 
ab  palliatives  Mittel  bei  sehr  grosser  Sehwäche,  bei 
Krämpfen  und  Konvulsionen,  die  in  einem  spätem 
Stadium  der  Krankheit  einzutreten  pflegen. 

Als  ein  anderes,  sehr  hulfreiches  Mittel,  welches 
in  der  Carditis  indicirt  ist,  erweisst  sich  das  CalomeK 
In  einem  frühen  Stadium  der  Entzündungen  schadet  es 
übrigenfif  mehr  als  es  nützt,  auch  ist  es  nicht  bei  jeder 
Art  Ton  Entziittdung  angezeigt^  weil  es  die  Irritation  des 
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0«fit88«  ««d  MerpemylitMM  eher  YBtmAwt  id«  vctm 
miiHlcrt ;  blos  in  'dem  spSferii  StsdHrai  ifol  das  CUdov^ 
ia  der  GairdMs  der  Kinder  aniuif  evdeti  ^  Höeim  »Mlich 
dia  ProdalitiMi  abnorm  wurde,  and  wena  ataa!  tct- 
oiabrte  ÄafraugHiig  mlh^  ist,  Wm  die  aag^eh&fifle 
organiadie  Materie  am  entfernen.  Ekie  weitere  Anzeigfe 
ftr  das  Calonier  In  anaer et  Krmikheit  berabt  darin^^dasa 
die  €arAtl8  der  Kinder  ihren  Sttz  besdaderS'  in  iet 
«oeaera  aeroaea  und  der  tBneniHa«t,bal,  wo  atewidec^ 
naürliclie  aeraae  Sekretionen  erzeugt,  weiehei  dnndr 
das  Calomel  entweder  verhindert,  odei*  wo  s^e  be#elta' 
vorhaaden  alad,  dureh  'reraidirte  Abaerptio«  entfernt 
werde»  kdtinen.  Fenier  wird  es  auch  oft  ^refa  die 
Ursaeiie  der  Carditis  angezeigt  z,  B.  ävmA  die  okrofin^ 
l$ae  und  liiaciiitisclie  KoBatiAuHon,  dami  aber  bhm»  em 
fHUwaltiger  Im  Anwendung  gebra^  werde»,  als  bei 
der  Gavditia,  welefae  aas  ander»  Ursaebea  eatalebt 
Der  Tag  7  womit  aaiae  Anweaduag  begnaoea  iicinkM 
kAan,  läaat  ^cfa  nielit  g^aa  besfiman^t,  gcwölmUeb 
pAegt  oMUi  den  dritten  od«f  vierten  Tag  zo  erwavtaa» 
Die  Dosis  ist  tä^icli  drei  bia  vieffmal  je  el«  faaf|ber  bia^ 
ganser  Gram: 

Bei  der  Canlitts  ist  ebenao  aseii  die  arinr  bÜf« 
T^M^  ableiteiiide  Metliada  ai6bt  zu^  TeraacUäsidige», 
es  k JHM  deraelbent  auf  dretfacbe  Art  Genüge  gdeiatet 
^verden^  namlleh  dii^ch  fitoteutziehung ,  .Abfubres  m$d 
Ba^treti&e.  Ob  bei  Kindern  beliufs  der  AU^tung^  oft 
eine  Btntent^ielHing  vonKunebmen  sey,  ist  mwe^ftVkaÜf 
ausser  bei  verspäteter  Gescfalechtsentwicktong^,  oder 
Vf0m  die  IFifterdriickaug  der  uionattlchen  Relnlgvii^ 
zur  Ausbildung  der  €ard!tis  beigetragen  |ia<^  in  welehe« 
Fallen  man  entweder  Blutegel  an  die»  6e«italien 
setzt,  oder  eine  Aderlässe  am  Fnss  vomimn^.  Oe^r 
kann  nuin  dureh  Laxiren  die  Maebt  der  Kraukbeit 
brechen,  denn  es  ist  bekannt,  dass  dureh  TrägfaeH  oder 
Ver^topfu^    das  Stubljganga    die  Symptome,    welche 
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mit  einer  Entzündung;  oder  einem  andern  Leiden  des 
Herzens  zusaramenhängen ,  sehr  rerseliliRiinert  werden. 
Anfüllung  des  Unterleibs  belästigt  schon  auf  mecltanisclie 
Weise  das  kranke  Herz,  und  das  Blut,  dessen  Cirkii- 
lation  dann  im  Unterleib  gehindert  wird,  häuft  sich 
unter  solchen  Umständen  in  grösserer  Menge  imHerzen 
an,  und  steigert  die  Krankheit.  Ferner  wird  dnrdi 
häufigere  und  reichlichere  Stuhlentleerungen  die  Blut- 
menge nicht  nur  Yermindevt,  sondern  sie  wird  aiieh 
vom  Herzen  auf  den  Unterleib  abgeleitet  Aus  diesem 
Grund  hat  man  darauf  zu  sehen,  dass  der  Stuhlgang 
täglich  nicht  nur  ohne  Hinderniss,  sondern  sogar  er- 
giebiger als  sonst  vor  sich  gehe ,  wesshalb  man  im 
Anfang  der  Krankheit  Sal.  änmr.  oder  Sal.  mirabil. 
filaub.  mit  andern  Mitteln  verbunden,  oder  Klystiere  an« 
zuwenden  hat ;  bei  länger  dauernder  Krankheit  aber  ist 
es  r&ihttch,  da»  Calemel  in  solcher  Menge  zu  gebe«, 
daäs  e»  aneh  dieser  Isd^tattMi  entsfrichl. 

.  lUe  Haut  kamt  man  dli#eh  Kfttaplasnieti  an  den 
EiwaeB^  £{ris{»astiea  und  hünstHcke  tSeschwiire  reizeii. 
Dlb  „ei^terB  sind  nicht  nur  dinrefa  Käke  der  Fmia  «>- 
giezfiSgt,  sdndern  besonders  durch  die  Kongieslidiieft 
^gen  dft»  Herz  wd  die  Brlist  Die  ktzteen  aber  sind 
besonders  imd  gleich  im  i^faoge  der  Kraiikheit  notfa- 
w^%  bei  rheuAiatischer  Kfrankb^tsanlafe  und  bei 
Eostehang.  der  Krankhett  dureh  Erkältung  oder  zufäek^ 
getretene  Exantheme.  Natürlicherweise  dürfen  die. 
Hautreize  nicht  gleich  im  Anfang  der  Krankheit  ange^ 
wendet  werdeuv,  indem  sie  hier  durch  ihren  Reiz  die 
Aufrc^gpiHig  eher  vefmehren,  als  ableitend  wirken  wurden^ 
wessbaflb  sie  auch  nur  in  etnem  spätem  Stadium  der 
Krankheit  anzuwenden  sind. 
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Die  kraini}nian:e  Engbrüstigkeit  oder  das 
MiUiAR'selie  Astlima. 

T^t,  Fr.  L.  MEISSNER  in  Leipzig**) 


S#woU  In  Betreff  der  ergriffenen  Organe ,  als  avdi  in 
mehreren  JCrankheitoemcheimin^en  hat  das  MitLAR^sebe 
Asthma  allerdings  Aehnlichkett  mit  der  Angina  mem- 
branacea,  und  diess  mag  die  Yeranlasannf^  ^wesen 
seyi,  warum  Millar,  wekher  am  besten  diese  Krank- 
heit beidirleben  hat,'*^)  (wesshalb  sie  aodi  naeb  Ihm 
lienannt  worden  ist),  ilir  die  Benennnng  Cyna  nebe 
träeheälis  spasmodiea  gab,  die  nicht  als  passend 
eriuinnt  werden  kann,  da  ein  falscher  Gnnrfbegriff^ 
n&mRdi  der  Begriff  der  Entzitndnng,   damit  verbunden 


*)  Aus  dessrn  empfehlenswerthem  Werke  :  „  DieKinderkrankheiten 
nach  den  neuesten  Ansichten  und  Erfahrungen  n.  s.  w.'  Zweiter 
Theil.  S.  170.  C  Ohne  ZweiIVsl  i«t  Pocbblt  so  weU  ge^ 
gaageii,  wenn  er  behauptet,  die  Carditis  inänHom  und  4a8 
Asthma  Miixari  seyen  eine  und  dieaeihe  Krankheit,  obgleich 
er  nachweist,  dass  Verwechslungen  beider  Krankheiten  öfters 
vorkommen  mögen.  Wir  lassen  desshalb  hier  den  Aufsatz 
von  Meissner  folgen,  der  die  Existenz  des  Asthma  Millari 
als  besondere  Krankheit  vertfaeidigt  J>.  U, 

"**)  BIizxAB'sBemerkangen  über  die  Engbrüstigkeit.   Leipz.  17«9.    8. 
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ist.  Zwar  babeii  noch  oenerlfdi  einige  Aerzte  and 
bekannte  SchrifMeUer  die  Ansiebt  ausgeaproctoii ,  dass 
das  MiixAR'sche  AeuÜinia  eine  entziindliebe  Krankheit  sey ; 
all^n  diese  Ansicht  bat  sehr  viel  gegen  sich ,  wie  dicM 
aus;  dem  Verlaufe  der  Krankheit  and  ans  den  Symptonm 
derselben  hervorgeht 

GewölinUeh  befiQlt  dieses  Uebel  sehr  zarte  vat^ 
sdbwäcliliohe  Kinder,  nach  dem  Entwöhnen  von ^ der 
Brust  bis  gegen  das  zehnte  Leb^sjahr,  und  obsclioB 
WiGAllD  einen  Fall  anfahrt,  wo  ein  vierwochentliches 
Kind  dieser  Krankheit  unterlag,  so  werden  doch  selten 
Kinder  vor  Beendigung  des  ersten  und  nach  denoi 
zehnten  Lebensjahre  von  derselben  ergriffen.  Einige 
Aerzte  wollen  zuweilen  gelinde  katarrhalische.  Zufalle 
1^  Vorboten  beobachtet  haben ,  andere  fanden  mehr 
eine  Störung. im  sensiblen  Leben  und  namentlich  deutlich 
dnrcfa  die  Respirationsorgane  ausgesprochen,  die  meisten 
aber  bemerkten  gar  keine  Vorboten ,  sondern  sahen  die  . 
Krankheit  plotzlieh  hervortreten.    ^ 

Fast  immer  zur  Naehtztit  erscheint  der  emtt  An* 
&!!.  Nachdem  das  Kind  des  Abends  anseheinend  gesund 
in's  Bette  gelegt  worden  war  und  mehrere  Stuhdan 
geschlafen  hiMe,  fahrt  es  plötzlich  ängstlich  aus  dem 
Schlafe  auf,  athmet  mit  vieler  Anstrengung  und  sdireiet: 
mit  beklommener  oder  beengter  Brust^  Der  Athem  wird 
von  Blinute  zm  Minute  kürzer,  die  innere  Angst  immer 
höher  gesteigert  und  das  Einathmen  von  einem  ebenen 
tielen  Tone  begleitet ,  der  seinen  Grund  in  der  krampfr 
haften  Verengung  der  Stimmritze  findet.  Husten  ist 
dabei  nie  oder  nur  in  einem  geringen  Grade  verbanden, 
md  eben  «o  ist  auch  kein  Röcheln  beim  Einathmen 
zugegen.  Das  Gesicht  des  Kranken  röthet  sich  und  die 
oberflächlichen  Blutadern  schwellen  auf,  während  der 
Puls  häufig  und  klein  ist.  Die  Haut  bleibt  trocken  und 
der  Urin  ißt  wässerig;  wie  diess  gewöhnlich  bei  Krampf- 
zufallen beobachtet  wird.    Je  länger  der  Anfall  dauert , 


Digitized 


by  Google 


13» 

un  so  bölNAr  0Mgt  dfoCnndRiniAAnfirf  fefitlNÜentM^ 
j»<ii  IriMJWfii  ini|ni  ff  nimilnlniirii  Uhm« 

Dfesier  ef»t0  AnMI  M;  in  vfdM  f  Mka  ^bi  m 
Inftig  aivdie  feigpmteii)  w&ivrt  oft  ii«r  0l»lge9Siiitteii^ 
«d  4^  Klndw  (Kfalafenß  nadi^  Beeiid^M^  tfeggcdbm 
ivieder  eio.  iDie  gewöhnlichsten  Etdcheiiiiii^eii  ^  «itCer 
ilMiehM  dieser  NaelilAAs  deir  KilUiUi^tfiNiyi^^toiiwaaf- 
trUt;  Btiid  ptöfzUiöh  freies  und  tiefes  BiMtkMie»,  AvT- 
0lM9n,  Ntesen  oder  EHkneeten.  Nack  dtoieai  eiMc»i 
AnfitÜe  5  der  seften  sehoii<  tedtfieh  ist ,  entsteht  RulMe*/ 
tv^tsbe  ttor,  aeM,.  api^dlf,  in  einigen  ti^nigie»^  tSU/kivt' 
stltet  li^rtindst^iiifilg  Skunden  wAbrl  ^  wobei  ifiaiy  Aber 
diteli  tfocli  M  den  Ptttieniefn  ein^  ^em^Mt  AengstllAlitflt 
tmi  noeli^  Mef»«re  Symptoüe  des  Krimipfe« ,  t^  2.  &* 
dttM  Im^  geringer.  Menge  lAflteiieiiden  if«fäsgei^bc4l#R 
üilii ,  ^nen  kklncfn ,  zusaeainieitfgezogen^ ,  «el^äs  ]^^ 
agMewüfeteii  PnU^  knrxe  uiid  nchnell«  R^Sf)ilriii(toii  «. 
dMfgk  11^.  wabr^iMnt.  DÜe  nächsten  Aniffle  sfi^  g«y 
wohnlich  stärker  als  der  efile^  dtfMvn  wohl  aackMhgi^^ 
Zctt  C^hnn  man  ftai  sie  titebrere  StmideA  vriiM^en  sehen), 
vmi  etflRbeiMn  tn  imaier  btfracfi^en  Zwi«eftetftiy«iien«  Blfe 
Kjrdnkdn  zlelie%  gewaltsam  d«^  Thorax  ia  die  Möhe, 
athneft  mit  inmer  gro»se^r  Ansti^gatfgf,  e«  trefm 
si^v  okmmshtilbiilte&eZufirili  hlKiiy  Bo^nsdOoetlgkett^ 
der  Pub  wird  immer  kleiner  nnA  fängt  an  smmi^H^i 
die  Haut  wird  mit  kaltem  Sekwelsne  b^^ckt^  sM^ 
Bewegungen  werden  zttternd,  es  treoen  Krifon^,  Yer-- 
Zerrungen  der  Gesithtszäge  hin^u ,  mid  je  na^eni  ^ 
Anfälle  häufig  und  heftig  und  lange  anid«uetn>d  wa#eu, 
erfolgt  der  Tod  durch  Pänatysts^  der  Lutfgfei},  ttia  di^itetf , 
vierten  bis  sechstel  Tage  der  Krankheit,    * 

Bei  den  LehjbenSifeungeö   fin^n  wii^  die  gtitIKto 
Brusteingeweide  in  efnend  4schlafri^n  un^  welken  ZuöfÄtfde . 
uird  ntit  venösem  BMe  einfällt;    vOn   EAffKündiliig   tfiaA 
dei^n  Polgen,  Auss^chWitiilrtirg,  VerWÄ^htWng,  JEM^rüng 
u.  dergl,  m.  ist  Isöine  Spur  aufzuftirfew. 
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Hob  Wts^n  des  MB^LiA'icbeii  Aalhna  isl  Krüa^, 
wdeber  die  gaimefi  Reftpin^&OMw^fe  €hig9^IAy  Slimm^ 
rHw,  Litftoihre  «a4  Ae  BivacUm  Mt  Üaem  Tentv^ 
gunfpea  f  ja  e«  wo^en  sogar  die  lileineD  jUiugenzelien  aa 
djesem  KrwBoptei  Antlüeil  nelmeB,  was  nemgaienB  an» 
Atr  ErfBkxwagy  üvekfce  R%^m*y  «aelite ,  das»  efah  die 
Lungen  der  am  dieMr  Krankheit  Yen^orbeae»  sekwer 
auf biaaeii  Bcssaeti ,  heinrerzugebefi  scheiot. 

Nipbt  aeken  ist  das  Millar'scIm  AsÜnaa  adt  Cro^ 
vevweeliaelt  worden  /  .iia  beide  Kraiiklieiten  ibreo  iSIto 
i«  denselben  Organe»  haben  und  grdsstenllusilft  «eiil 
aorii  .darcli  gleiche  *  oder  ähnlfdte  Ursacfaen  bertnm^* 
gd^atirt  werden  7  voraiigüdb  bei  gleicher  Wittcriwg»- 
kowstlliitioa  und  LaHbeschaffealieit  tierrselie«.  BieM» 
ZssaauneniffefEsit  hat  mehrere  Aerzte  be(S(ti«imt5  beite 
Kraohheite»  für  identiscli,  zu  baiten ,  and  AuTEmAEtm 
erklärte  geradeaa  den.  Crevp  fiir  die  hyperslhealichB 
und  das  MiLLAa'cbe  Asthma  für  die.  nerrise  Form  etaer 
nttd  derselben  Gruadkraakkeat. 

Ob  null  schon  beide  Kraakbdten  mauefae  ätudfaßta 
SympteflM  habe» ,  aameotlich  die  bescbwerlkfae  .^^ 
sjpiratloi^  und  obsdion  steh  den  höheren  Gradeni  eat- 
zaadlicber  L«yea  nielrt  sehen  krampfhafte  ZvtBi\» 
belgeaeUeu,  wodurch  diiese  AefanlicJikeit  noch  ver*^ 
gmaseart  ifidärd  >  so»  sind  doch  beide  Krankheiten  in  viele« 
Stücken  ganz.  uNm  einander  unterschieden  und  koan^ 
namentlich  folgender  Umstwde  wegen  nicht  mit  einander 
Tevwediselt  werden. 

Der  Croup  befäUt  am  Imufigsten  gesunde,  siarke^ 
robuste  uud  gut  genährte  Kinder,  das  MiLLAa'scbe 
Astimia  dag^en  schwiehliche,  reizbare  und  skrofulöse 
Indtnidnen  mit  schledit  org^isirter  Brust.  Jener  er- 
scheint aUmäbtIg,  kommt  epM.emisch  vor,  ist  mit  Fieber 
verbünden   und    macht  Remissionen.    —    dieses   tritt 


*)  Dissertation  on  the  sjutsmodic  Atstkma  of  children.     London,  1110. 
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^tttdieh  «of,  ¥ihti  mir  sportdisch  beobadrtet,  lasst 
keiH  deodlehes  Fieber  entdecken  und  Intermitllrt  IMe 
himUge  BrioM  ist  mit  einem  trockenen  Hasten  ver- 
iHMiden,  der  einen  ganz  eigenthümlidien  Klang  hat, 
bei  der  knunpfhaftenEng^Nraatigkeit  fehlt  dieser  Hasten. 
Jene  ist  schmerzhaft,  nnd  man  entdeckt  öfters  ansserlich 
in  der  6^;end  des  Kehlkopfs  etwas  Geschwulst,  was 
bei  diesem  nicht  der  Fall  ist.  Beim  Croup  ist  der  Urin 
wie  bei  aUen  fieberhaften  Krankheiten,  dunkel  gefirbt 
nnd  saturirt ,  beim  Asthma  wie  bei  allen  krampfhaften 
Krankheiten,  dünn  und  wasseehell.  Beim  Croup  wird 
^bsttoche  Lymphe,  in  Form  von  häutigen  Röhren, 
nrit  Husten  ansgeworfra ,  beim  Asthma  wird  diese  Er- 
scheinung nie  wahrgenommen.  Letztere  begannt  nie 
zu  allerer  Zeit  als  des  Nachts,  ersterer  andi  öfters 
am  Tage.  Beim  Croup  beobachteu  wir  öfters  zu  Ende 
der  Krankheit,  beim  Asthma,  im  ganzen  Verlaufe  der- 
selben Nenrenzufalle.  Bei  eraterem  ist  die  Temperatur 
der  Haut  erhöht,  bei  letzterem  naturlich.  Bei  jenepi 
liegt  das Hinderniss  der  freien  Respiration  im  Kehlkopfe, 
bei  diesem  im  ganzen  .Thorax,  wie  das  gewaltsame 
Heben  nnd  Hinaufziehen  desselben  zeigt.  Die  Leichen- 
öffnungen beider  Krankbeltsformen  gaben  gan^  ver-: 
schiedene  Resultate,  und  wenn  wir  den  Croup  durdi 
den  antiphlogistischen  Heilapparat  zu  beseitigen  ver- 
mögen ,  leistet  dieser  gegen  Asthma  nichts ,  sondern  es 
weicht  dasselbe  nur  den  antispasmodischen  Mitteln. 

Ungleich  schwieriger  ist  noch  die  Unterscheidai^ 
des  MiLLAR'schen  Asthma  von  der  Herzentzündung  der 
Kinder,  welche  beide  Uebel  Puchelt'O  falschlich  für 
eine  und  dieselbe  Krankheit  hält  Beide  haben  eine 
grosse  Menge  Krankheitssymptome  mit  einander  gemein, - 
namentlich  den  unregelmässigen  Puls,  den  Turgor  im 
Gesicht,  schmerzhafte  Empfindung,   welche  beim  Ein- 


*)  De  car4i(ide  infantum.     Lips,  1824.     8. 
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athmen  zuBittnit^  nnd  aach  bei  der  €ardi(is  wird  Sflees 
Nacblass  der  krankhaften  Ersefaeinnng  und  Wiederkehr 
der  Angst  und  Bnistbeklemmungfen  beobachtet.  Zur 
CFnterscbeidung  beider Krankbeitsfomien  dient:  dass  bei 
der'^Carditis  anfänglich  nur  leiciite  und  seltenere  Anfiele 
erscheinen,  welche  bei  stärkerer  Gemaths  -  und  Körper- 
bewegung des  Patienten  zunehmen ,  —  das  Gesicht  hat 
mehr  eine  blaue  als  rothe  Farbe,  ja  es  sollen  zuweilen, 
wie  Stüfpek*)  mitt heilt,  in  selteneren  Fällen  sogar 
die  Fingerspitzen  blau  werden.  Ueberhaupt  maebt  die 
Carditis  nur  Remissionen,  ist  von  Fieber  begleitet, 
wobei  der  Urin  sparsam,  triibe  und  duidLel  geßrbt 
ist  und  die  Stuhiansleerungen  längere  Zeit  ausbleiben. 
Mit  Carditis  sind  ziehende  Sehmerzen  im  Riickeu  und 
in  den  Extremitäten  verbunden,  so  wie  auch  in  der 
Gegend  des  Herzens  und  im  Epigastrium.  Auch  der  Ver- 
lauf im  Allgemetnen  unterscheidet  die  Herzentzündung 
ziemlich  deutlich  vom  Krampf,  da  jefie  mit  Remissionen 
und  Exacerbationen  fortschreitet  (die  deutlichste  Ver- 
minderung der  Zufalle  bei  Carditis  folgt  den  Blut- 
ausleerungen), immer  hoher  steigt,  wobei  das  Gesidit 
allmählig  immer  mehr  collabirt,  und  gewöhnlich  bis 
gegen  den  siebenten  Tag  währt, .  wo  Betäubung  eintritt, 
die  dem  Tode  vorherzugehen  pflegt;  doch  kommen^ 
auch  nicht  selten  zuletzt  Kcmvulsionen  bei  der  Herz- 
entzündung vor. 

Stibbsi^'*^)  maclit  auf  das  Greifen  der  Patienten 
nach  dem  Auge,  als  auf  ein  charakteristisches  Symptom 
des  MiLLAR'schen  Asthnda  aufmerksam,  welches  auf 
Theilnahme  der  Vierhugel  bei  dieser  Krankheit  schliessen 


*)  Hsckbr's  literarische  Aonalen  der  gesammten  Heilkunde.   1825. 
Novbr.   S.  326.  ^ 

**)  Rust's  Magazin  £üv  die  gesammte  Heilkunde.    Bd.  XXL  1826. 
1.  Heft 
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kum^.  Uebrigiras  dnitetete  ier  Tmrg&r  Ata  AndHBes , 
ik  Umkmgnt  der  OemchtsniBskelii  und  die  wiettor- 
hdireddea  KeoVDlflloiieB  aof  Aliektldn  der  Mednlia 
oAloBgat4,  welche  nack  den  FLOusi&w'sdieii  Ter- 
tfaebeti  der  erste  Hebel  und  die  ordnende  C^rasAraft 
-der  Bewegung  htim  Athmen  »ey,  luid  diese  AfiefcHon 
0ey  der  Griiiid  des  saweiien  gegemvartigen  Sebmerzefer 
in  Hiaterkopfe.  Auch  C.  F.  Brodhag  "*)  saebt  das  Wesea 
der  in  Rede  stehenden  Krankheit  in  Entzitidcing  der 
Menrea  der  Lungen ,   vorzigiicb  des  Nearilems. 

Da»  MiLLAR'seiie  Asthma  kommt  häufiger  m  deü 
Woltnnngeti  der  Armen  als  bei  Kindern  au«  dm  vor- 
nehmen Ständen  vor,  da  sehwäcblidie ,  sehleeht  ge- 
nfthvte  nnd  übelorgmiisirte  Kinder  rorzcigswelse  zu 
dieser  Krankheit  disponiren.  Ueber  die  reranlassenden 
Ursachen  schweben  wir  noch  grösstentbeHs  im  Dunkel,  " 
doch  scheinen  namentiieh  gewisse  Terändernn^n  in 
der  Temperatur  und  wohl  auch  in  den  Mischnnga^ 
Verhältnissen  der  Luft  Einfluss  zu  hiüben.  Dass  besonders 
Kinder  bis  in^s  zehnte  Lebensjahr  von  schwieMfetettt, 
zartem  Körperbau,  skrofulöser  Konstitntion  und  st^hleeht 
organisirter  Brust,  häufig  von  der  krampfliafteo  Eng^ 
brüstigkeit  ergriifen  werden,  ist  sehr  erfclärMch ,  du 
bei  solchen  Individuen  am  leichtesten  c^  ftinken  des 
irritabeln  Lebens  in  den  Lungen  bewirkt  und  die 
Sensibilität  in  denselben  gesteigert  wird.  Wioa^**) 
beobachtete  diese  Krankheit  auch  bei  SSugthigen  von 
vier  bis  sechs  Wochen,  und  gewiss  dtspodiren  dieselbai 
nicht  minder  zu  dieser  Krankheit,  als  Kinder,  welche 
bereits  das  erste  Lebenswahr  überschritten  halben,  da 
man  sehr  häufig  Kinder  antrifft,  bei  welchen  die  Re- 
spiration noch  mehrere  Wochen   nach   der  Geburt   un- 


*)  Asthma  systematice  tractaium.     Friburgi  -  Brisgaviae.     1826.    8. 
^  Hamburgisches  Magazin  für  die  Geburtshülfe.    iteraasgegeben 
von  J.  J.  GüMBRECHT  und  J.  W.  Wigand.  1.  Bd.  1-  St.  Seite  166. 
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faie  mit 9  vujt  Kinder,  neUkß  Vkn^re  Zait  muk  dar 
Geburt  gelebt  und  viel  gc»cbfieeo  Initte«)  bei  dtr 
Sektion  Luages  antreffen  liesaen^  welcbe  im  Wttwer 
9MII  Bßiim  sAn^ken  y  der  LebersubstAnx  äfanlich  -yraren 
«•  dergl.  mehr*]  Wenn  ausser  Wigakd  KieHyiiid  in 
dem  Mrtesten  Kinderalter  das  MiLLAR'ficfae  Asttuna  ge- 
sehen oder  beschrieben  hat,  so  mag  der  fimod  vnM 
darin  liegea,  dsss  diese  Krankheit  laden  ersten Woeben 
des  ktndlieben  Lebens  leiebt  übersehen  wird,  «nd  hoelMl; 
irabrsehjQifilicb  weniger  deutlich  hervortritt ,  da  sielMi* 
nur  einer  oder  wenige  Anfalle  dazu  geboren ,  das  «arte 
Leben  stu  erlöschen.***) 

D\ß  Progoose  ist  nicht  giinsttg,  doch  irren  genrlas 
di^eaigen  Aenste,  weklie  diese  Kranklieit  als  fast  imoMr 
tAdtiich  beschreiben.  Der  Grund,,  warum  die  grosse 
Anmlil  der  von  dem  MiLLAR*sehen  Asthsa«  Ergriffenen 
^lifl^ty  liegt  sonder  Zweifel  darin,  dass  diese  Krankheit 
untol^  den  Laien  zu  wenig  betiannt  ist ,  und  dass  daher 
w.emgstens  die  ersten  Anfälle  derselben  fibersehen 
M(fjrd#N9  iode»  mau  sie  mit  Alfdrüel^ea  oder  Sh»- 
lichen  weniger  bedeutenden  .Zufällen  verwechselt.  Ohne 
^Weiff^l  wurden  vielß  Pat&miten  gerettet  werden,  wenn 
^l^ch  beim  Beginnen  des  Uebels  Hülfe  gesucht  und 
4i§  rechten  Mittel  angeiveiidet  würden. 

Ijn  .S^elellen  richtet  sich  die  Prognose  nach  der 
K^atifutioo  und  dem  Alter  des  Patienten,  nach  der" 
D4tuer>  dem  Grade  und  dem  Verlaufe  der  Krankheit, 
imch  den  Kompllkatidnen  und  nach  den  Ersclieinungen , 
unter  welchen  sich  die  einzelnen  Anfälle  endigen.  Je 
schwikcblicber  das  Kind  ist,  je  länger  die  Krankheit 
bereite  gewährt  hat,    mit  je   grösserer  Heftigkeit  die 


*)  Harsi.AfrD'8  '«Journal  der  prakt.  Heilkunde.  1^09^  April.   S.  93. 
**)  Zeitschrift  für  Natur-  ua#  Heilkunde.    Bd.  IL   Hft.  1. 
«^)  Vergl.  die  AfelectatispuliBoii.  (Jörg).  Heft V.  der  Analekt.  ÄÄ 
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ehiMlMP  AvIHle  taüreUm ,  je  langer  die  Bmtr  4er 
eiazelnen  Anfalle  ist  nnd  in  je  k&rzerer  ZwferiietfZjelt 
nie  wiedeffkebren ,  um  eo  grösser  ist  jedesmal  die 
Gefahr.  .  Sind  gleichzeitig  andere  Krankbetten  vor- 
banden ,  oder  befindet  sieh  das  Kind  in  efnem  £nt- 
wieklnngsYorgange,  namentlich  im  Zahnen,  so  Ist  eben- 
felis  Alles  zu  furchten.  Am  ungnifstigsten  sind  aber 
dte  Aussichten,  wenn  das  Kind  sich  von  einem  vorans^ 
ge^ngenen  Anfalle  gar  nicht  wieder  erholen  zu  wollen 
sebeint,  in  einen  schlnmmerähnlichen  Zustand  verfallt, 
ebnmächtig  wird,  kalte  Schweisse  nnd  Extremitäten 
bekemmt,  delirirt  oder  gar  von  Zuckungen  befallen 
wird.  Günstiger  sind  die  Aussieliten,  wenn  die  Anfälle 
sich  durch  Niesen,  öfteres  Aufstossen  oder  gar  Er- 
brechen endigen,  die  Kranken  sich  nach  Beendigung 
eines  Anfalles  wieder  sehr  wohl  fühlen,  nnd  allgemeine 
massige  Schweisse  mit  weicher  Haut,  oder  gelinde 
Dnrchfalle  sich  einstellen ,  dnrch  welche  letztere  Um- 
stände sich  wohl  die  ganze  Krankheit  entscheiden 
kann.  Ein  molkiger,  trüber  Urin,  als  Zeichen  des  be- 
seitigten Krampfes,  gebort  ebenfalls  zu  den  erwünschten 
Erscheinungen. 

Die  Mittel,  welche  man  gegen  das  MiLLAR'sche 
Airthma  empfohlen  hat,  sind  zu  den  remedils  anti- 
spasmodicis  zu  zählen,  ausser  denen  nur  noch 
flüchtige  Reizmittel  angewendet  worden  sind.  Zuerst 
wnrde  von  Millar  selbst  die  Assa  foetida  in  grossen 
Gaben  zum  innerlichen  Gebrauche  vorgeschlagen,  auf 
welche  Weise  dieses  Mittel  jedodh  Kindern  nicht  wohl 
beigebracht  werden  kann ,  wesshalb  spätere  Aerzte  sich 
des  stinkenden  Asands  nur  in  Klystieren  bedient  haben, 
wo  er  natürlich  in  stärkeren  Gaben  als  innerlich  und 
öfters  wiederholt  gegeben  werden  muss.  Ausser  der 
Assa  foetida  sind  auch  zu  wiederholten  Malen  Bisam , 
Extr.  Hyosciami ,  Belladonnae,  Flores  Zinci,  Liq.G.  C, 
Spir.  SaL  amon.,   Oleum  cajeput   und  ^ähnliche  Mittel 
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mtht  angewendet  worden,  i^ie  dtssijedbch  elM  von 
diesen  sich  eisen  besondern  Ruf  von  Wirksamkeit  gtgea 
dieses  Uebel  erworben  Iiatte.  Als  daa  wirksamste  Mittel 
haben  wir  dagegen  bis  jetzt  den 

M  o  s  cb  u  s  kennen  lernen ,  der  von  Wicumann  0 
zuerst  dringend  empfohlen  ward.  Wohl  haben  mehrere 
Aerzte  späterhin  den  Moschus  nicht  als  ein  so  sicheres 
Specificum,  als  welches  ihn  Wichmamn  darstellte, 
gelten  lassen,  allein  die  meisten  Aerzte  geben  ihm  docli 
vor  allen  andern  gegen  diese  Krankheit  empfohlenen 
Mitteln  den  Vorzug,  so  z.  B.  Hufeland,  Schaffer, 
Henke,  Löwenstein -Löbel, 2)  Wbndt,  Gölis^)  u.  A.  m< 
Noch  ganz  neuerlich  sind  einige  Erfahrungen  über  dieses 
Mittel  bekannt  gemacht  worden,  so  heilte  z.  B.  F. 
BocK^)  das  MiLLAR'sche  Asthma  durch  Moschus,  den 
gleichzeitig  innerlichen  und  äusserlichen  Gebrauch  der 
Assa  foetida  und  Brechweinsteinpflaster,  —  Schnuhr^) 
verordnete  einem  Kinde ,  welches  bereits  drei  Tage  am 
periodischen  Asthma  litt,  und  bei  dem  die  Haut  kalt 
und  der  Puls  klein  und  aussetzend  war,  sechs  Pulver 
ans  zwei  Gran  Moschus  und  einem  Gran  Castorenm^ 
wovon  er  stündlich  eins  gab,  und  sah  dadurch  völlige 
Genesung  erfolgen ,  nachdem  noch  einige  schwache  Pa- 
roxysmen  vorübergegangen  waren.  —  Auch  C-  F; 
Brodhag  ^)  rettete  einen  zehenjährigen  am  Asthma 
MiLLARi  leidenden  Knaben  durch  den  Moschus,  allein  es 
folgte  in  diesem  Falle  Husten,  Blutspeien  nnd  Lungen« 
Schwindsucht« 


')   Hufeland's  Journal  der  prakt  Heilkunde.   Bd.  I.   St  I.  S.  18. 
^)   Erkenntniss  und  Heilung^  der  häutigen  Bräune,  des  MuxAR'schen 

Asthma  und  des  Keichhustens.    Leipz.  1811.   8. 
^   HuFELArfD's  Journal  der  prakt.  Heilkunde.    1825.  März. 
0  Rust's  Magazin    für  die  gesaromte  HeiUinnde.     Band  XXHI. 

Heft  III.   1827. 
*)  Ebendaselbst   Bd.  XXV.   Hft  1.   1827. 
•)  a.  a.  0. 
AnaUkten.     FI  IL  \^ 
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Aeosseirlkh  b«^  man  sieh  der  flachtigen  Sinreibiiag;«» 
bedient,  baM  auf  die  BruAt,   bald  auf  die  Eengrmbey 
«nd  bald  längs  dem  Rückcrrate^  und  hierzu  vor^ugUeb 
den  Liquor  Aminonii  caust.  passend  gefunden. 

Yesiliatorienwill  Stikbel,  und  zwar  sebier  be- 
sondern Ansicht  zu  Folge  in  die  Gegend  der  obersten 
Halswirbel  gelegt  wissen. 

Allgemeine  Bäder  sind  in  jedem  Fa)Ie  anzuwenden^ 
und  zwar  entweder  die  aromatlsclien  von  Herb.  Majoran., 
Rutae,  AbsintlHl,  Rad.  Calami  arom.  u«  dei^l.  m.  oder 
dis  Laugenbäder  (von  Seifeusiederlauge  oder  Kali  ean^t.), 
für  welche  leztere  sich  namentlich  Löwekstkin  -.  Lobm. 
und  GöLis  erklärt  haben. 

Zur  Unterstützung  dieser  Mittel  können  noch  Sina- 
pismen  an  die  Extremitäten  gelegt  werden,  um  die 
gesunkene  initable  Thätigkeit  henrorzumfen. 

Essigwaschungen  wendete  HsRBERGEa'^O  nach 
vergeblicher  Anwendung  mehrerer  innerer  und  äusserer 
Mittel  an  und  sah  In  deren  Folge  einen  Ausschlag  auf 
der  Oberfläche  der  Haut  entsjtehen ,  wodurch  das  Kind 
gerettet  wurde.  Der  Analogie  nach  zu  schliessen, 
sollten  wir  meinen,  dass  die  kalten  Begiessungen  ^ege« 
das  MiLLAft'sche  Asthma  ganz  vorzügliche  Dieaste  leisten 
mässten,  doch  haben  ,wir  noch  nicht  Gelegenheit  gehabt, 
Ihre  Wirkung  zu  erproben. 

Endlich  ist  audi  von  Pascalis  **')  gegen  das 
Asthma  nach  Wilson  mit  vielem  Glück,  wie  er  ver- 
sichert ,  der  Galvanismus  angewendet  worden ,  und 
zwar  so,  dass  eine  Platte  auf  dem  Rücken,  und  eine 
zweite  auf  der  Brust  befestiget  und  mit  einer  Yoltaischea 


*>  Salzbuf g^er  medicinisch  -  ehirergische  Zeitang:.    1826.     Jftnuar. 

No.  9. 

**)  J.  H.j  Kopp  Aerztliche  BeiD«rkung^en,  veranlasst  durch  eine 
Reise  in  Teutschland  und  Frankreich  im  Frühjahre  und  Sommer 
des  Jahres  1824.    Frankf.  a.  M.     1825.    S. 
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Saale  in  Verbindung  gebrächt  wurde  y  allein  fiber  diese 
zuletzt  genannten  Mittel  m&sen  erst  noch  weiter  fort- 
gesetzte Erfahrungen  entscheiden. 

Anlangend  den  Vorschlags  Aütenrieth's,  dem  Millar*- 
schen  Asthma  das  in  der  Angina  membranacea  indicirte 
Heilverfahren  entgegen  zu  setzen,  so  berühren  wir  ihn 
nur  im  Vorbeigehen,  da  er  auf  dem  falschen  Grundsatze 
beruht,  dass  die  häutige  Bräune  und  die  krampfhafte 
Engbrüstigkeit  eine  und  dieselbe  Krankheitsform  sey*. 

In  Beziehung  auf  Diät  und  Verhalten  bei  dieser 
Krankheit  ergibt  es  sich  von  selbst ,  dass  jede  körper- 
liche Bewegung  zu  vermeideu  und  die  grösste  Ruhe 
zu  beobachten  ist.  Auch  hat  man  für  eine  mögliehst 
gleiche  Temperatur  zu  sorgen  und  deshalb  die  Patienten 
im  Bette  zu  erhalten,  wenn  auch  das  Befinden  derselben 
während  der  Intermission  noch  so  gut  erscheinen ,  sollte^ 
IMe  Nahrung  sey  leicht  verdaulich  und  nicht  blähend, 
die  Luft  rein  und  massig  warm.  Oanz  vorzüglich  achte 
man  aitf  gehörige  Stuhlausleerungen  und  suche  besonders 
den  Blähungen  Abgang  zu  verschaffen.  Kalte  Getränke 
Idnd  streng  zu  vermeiden,  und  2um  gewöhnlichen  Trank 
^er  Patienten,  nach  Wendt,  versüsste  Aufgüsse  der 
Orangenblüthen  oder^  Citronenmelisse  zu  reichen. 


10* 
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LIX. 
Ueber  den  Spaisinus  neonatorum  intestinalis« 

Von 
BTr.  C:  Fr.  SCHWARZE:  ♦) 


Die  Erkenntnisfii  vieler  inneren  Kindertirankheiten 
überhaupt,  und  besonders  die  Unterscheidung  mancher 
Kranlibeiten  der  Neugebornen  sind  um  «desswillen  oft 
mit  so  grossen  Sehwieriglieiten  verbunden,  weil  wir 
mit  diesen  Kindern  kein  Krankeuexamen  anstellen 
können^  sondern  uns  fast  lediglich  an  den  in  die  Sinne 
fallenden  Symptomen  halten  und  hiernach  das  thera- 
peutische Verfahren  bestimmen  müssen. 

Die  Symptome  sind  aber  in  ganz  verscbiedenen 
Krankheiten  oft  doch  einander  so  ähnlich,  dass  wir 
leicht  eine  Krankheit  mit  der  andern  ^  verwechseln 
können,  wodurch  das  ohnehin  zarte  Leben  um  so  leichter 
gefährdet  wird. 

Diess  gilt  besonders  von  den  Krankheiten  des 
Unterleibes  der  Neugebornen,  und  ich  hal^e  es  daher 
um  so  mehr  für  meine  Pflicht,  das  ärztliche  Publikum 
auf  eine  Krankheit  aufmerksam  zu  machen,  welche 
viele  dieser  kleinen  Wesen,    besonders   in   den  ersten 


*>  Ans  dessen  praktischen  Beobacbtnugen  ni^d  Erfahrungen   aus 
d«r  Medicin  u.  s.  w.  Dresden  und  Leipzig.    1827* 
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.Wocben  iea  Lebens  beßllt  und  leicht  mit  andern 
Krankheiten  verwechselt  wird,  nänlicfa  auf  eineta 
eigenthnmlichen  Kraaipf  des  Darmkanals. 

xUnEählig  oft  bin  idi  zu  Wodienkindem  gerufen 
worden,  die  keine  Nacht  schliefen,  sondern  vom  Abend 
bis  gegen  Morgen  schrieen  und  sich  stets  im  Bette  hin- 
und  her  warfen.  Sie  raubten  daher  nicht  nur  der  Muttei* 
oder  Amme  den  Schliß,  sondern  sie  selbst  wurden, 
wenn  sie  nicht  zeitig  zweckmässige  fliHfe  erhielteii, 
schwach,  magerten  nicht  selten  um  so  schneller  ab) 
weil  sie  selbst  am  Tage  wenig  Nahrung  zu  sieli  nabaieii) 
und  starben  zuletzt  an  wahrer  Entkräftung^. 

Es  ist  bekannt,  dass  Mutter  oder  Ammen^  welin 
sie  entweder  an  und  fiir  sich  nicht  gesund  sind,  eine 
nicht  passende  Diät  beobachten ,  sieb  oft  erkälten  oder 
erhitzen,  oder  Gemüthsaffekten  verschiedener  Art 
unterworfen  sind,  selbst  Veranlassung  zu  manchei 
Krankheiten  der  Neugebornen  geben ,  und  dass  diese 
letzteren  in  Folge  derselben  nicht  selten  an  Saure, 
Blähungen,  Diarrhoe  oder  Verstopfung  U.  s.  w.  leiden; 
Dasselbe  gilt  auch  von  denjenigen  Kindern,  die  ohne 
Muttermilch  und  mit  undienlichen  Nahrungsmitteln  auf- 
gefuttert werden,  oder  bei  denen  das  Kiiidspech  noeh 
flicht  vollkommen  ausgefiihret  Ist;  allein  ich  habe  oft 
beobachtet,  dass  keine  von  allen  diesen  angegebeneti 
Ursachen  auf  die  Kinder  wirkte,  dass  keiner  von  diesen 
ebengenannten  Zufällen  Statt  fend  und  sie  dennoch 
die  Nächte  hindurch  unaufhörlich  schrieen  und  mit  aller 
Gewalt  die  Betten  von  sich  zu  stossen  bemühet  waren^ 

Diese  Krankheit  ist  in  der  Tbat  nichts  anderes,  als 
ein  periodischer,  nur  den  Neugebornen  eigenthiimlicher^ 
schmerzhafter  Krampf  des  Darmkanals ,  der  vorziigfteh 
des  Abends  eintritt,  bis  gegen  Morgen  anhält  und  den 
Leib  mehr  oder  weniger  auftreibt. 

In  der  Regel  sind  schwächliche,  zarte  Kinder  und 
solche,  4ie  von  schwächliche»  Ettein  gezeugt,  besonders 
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bMt  vcNi  reizbtre«,  kysteriftdieii  Mfiltefti  f^oftm  lüni^ 
ihm  am  »eistttit:  ttotentorfen. 

Man  kSitiite  iha  leicht  for  Cäka  ßaimletu»  imfimtüm 
fatlteaf  altola  dUaäa  tat  er  keineawegs ;  aaeh  aater- 
adi^det  ar  sich  van  letzterer  dadarch,  dass  hei  cUesaai 
Klanipfe  jede  Beruhmngf  •  des  Uaterleilies  die  schaa 
varbandenea  Sebroerzen  aoch  vermehrt ,  dass  man  kaia 
Gerihraehy  Knarrea  oder  Poltern  in  den  Gedärmen  he* 
merkt^  dass  selten  Blahnngen  ab^ben,  und  wenn  dies« 
gesehielii,  die  Kinder  Im  mindesten  nieiit  dadarch  ero 
leichtert  werden ,  dass  zn  Ende  des  Paroxysmos  der. 
Leib  wieder  seine  natürliche  Form  annimmt,  dass  er 
aar  des  Abends  eintritt,  und  Kinder  fiber' achtzehn 
Wochen  alt  niebt  zn  befallen,  auch  über  dieses  Aller 
hinaus  nicht  zu  dauern  scheint. 

Je  heft1g;er  nun  Ha  solcher  Krampfaafall  ist,  desto 
halHg;er  siad  besamders  die  Bewegitaf^en  der  Firne, 
das  Krimmen  des  ^nzen  kleinen  Kdrpera ;  ja  Ich  habe 
gesehen,  dass  sie  sich  vor  Schmerz  das  Gesicht  ser^. 
kratzten,  wenn  nicht  die  Wärterinnen  die  H&nde  sorg- 
filtlg  eltohulhen,  and  dass  durch  fortwähreade  nnmhlga 
Bewegungen  mit  den  F&ssen  die  Oberhaut  ron  de« 
ittaern  Knöcbdin  abgerieben  worden  war.  Das  Geaidit 
Mt  stets  mehr  oder  minder  verzerrt  und  hat  mehr  daa 
Ansehen  eines  Verdrftsslichen ,  welches  sich  um  iia 
deutlfeher  ausspridit,  je  junger  uiid  zarter  dm  Kind 
ist.  Den  Puls  findet  man  Im  Anfalle  steta  sehr  seJmeH 
and  oft  60  zusammengezogen,  dass  man  ihn  fast  alaU 
fthlt. 

.IMesen  Krampf  habe  ich  mit  dem  obigen  Namen 
bezeichnet  und  bin  sehr  geneigt  zu  glauben,  dass  er 
ffewähnlieh  seiner  grossen  Aehniichfceit  halber  far 
CoUca  flaiuUnta  infantiUs  gehalten  werde,,  woihr  ich  ihn 
früher  selbst  hielt,  bis  Ich  durch  fortgesetztes  Be- 
obachte mich  äberzeagte,  dass  er  eine  ganz  besoadere, 
nur  den  Neugeboenaa  eigaHthumKche  Krankheit  a^. 
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IMe  Pregna&e  richtet  ai€k  joaeb  4(tm  Alfter^  der 
Konstitution  des  Kindes,  der  Heft^keit  d^i*  Paroxysmal 
und  der  Dauer  der  Kranklieit«  Je  junger  nni  zarter 
das  Kind  ist,  je  heftiger  die  Anfalle  sind,  und  je  XikusßM 
die  Krankheit .  aebon  gedauert  hat,  desto  uofiki^tiger 
umss  man  die  Prognose  stellen.  leb  habe  Kinder  gß^ 
sehen,  die  a^ehn,  selbst  vierzehn  Woehen  lang  ßu  (He^)» 
Krämpfe  litten,  und  dennoeh  genasen^  aber  auch  Kin/der, 
die  innerhalb  der  ersten  acht  oder  vierzehn  Tagfe  ein 
(^fer  desselbe»  wurden» 

•  • '  Das«  Kinder ,  welche  die  achtzehnte  Labenswovcb^ 
arreiehi  haben,  meinen  bisherigen  Beobachtungen  nach^ 
i»feht  vo«  diesem  Krampfi^  befallen  werden,  auoli  der« 
jseliie  über  dieses  Alter  binaus^sieh  nicht  erstreckt,  bi^ 
mich  auf  die  Idee  gebracht:  ob  uicbt  das  erste  Ein- 
treten der  Zähne,  welches  bei  den  meisten  Kindern  un^ 
diese  Zeit  beginnt,  viel  dazu  beitrage,  dass  dieaer 
kraake  Zustand  des  Di»wkanids  nicht  über  daa  apger 
gebene  Alter  fortdauert?  — 

Was  nun  die  Behandlung  betrifft,  so  ist  folgen- 
des Mittel,  behariiich  g^brAucht,  in  den  mefsfiea  fällen 
«Hein  fajnreichend,  diesen  Krampf  zu  besaitigen;  Q^ 
JJqu9r*  Amm^n,  su^cinki  gii.  Xl^,  TimU  Opü  CfmaU  giL  jj — ^ 
Spup.  JUr.  Napfme  unc.  /.  M.  Hiervon  lasse  ich  Kindern 
Ibis  zu  vier  Wochen  Nachmittags  um  fünf  und  Ab^da 
um  acht  Uhr  eineli  gew^nlichea  Tbeelöffel  voU  ret^aa* 
bt  der  Krampf  dennoch  in  der  Kaebt  sehr  beftig,  00 
4NdiaIten  sie  noch  einen  halben  bis  ganzi^n  Tbeelftffel 
Toll  nach.  Kinder  von  fünf  bis  acht  Wochen  bekomapiep 
einen  Tbeelöffel  mehr>  und  sind  sie  noch  alter^  so 
steige  ich.  nacb  Maasgabe  des  Alters  mit  dem  Uquor. 
jhman.  smdn^i  da  hingegen  ich  auf  die  Unze  JSaft  pie 
"mehr  als  vier  Tropfen  Laudamm  nehme. 

Verbinden  sich,  was  nicht  selten  geschieht,  mit 
dieaem  Krämpfe  Stufal^erbaltungea ,  so  laase  icb  den 
Tag  über,  iräd  nach  UmstMden  «ach  des  IHadits  vo^i 
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folgertdter  Eniilsfoii  flefssig  tbeeldffelwetfte  geben:  Wk. 
(Hei  AmygdaL  dulc.  rtcenL  et  frigide  express.  ime.  j.  Paip. 
G.  MuMsae  dr.  j^  AqwK  flor.  TUiae  unt.  jj.  r-  Chmmmdii. 
wtc.  j^  fitä  Enaäsio,  eui  adm.  ^yrup,  mannai.  unc.  ß  D. 

Bemerke«  nmss  ich  noch,  dftss  sowohl  FJores  Zum, 
Ipecaaumha,  als  aHe  übriges  Antispasittodica  in  dieser 
Kranliheit  nichts,  und  lanwanne  Bäder/ Lavements  und 
Einreibungen  nur  wenig  auszurichten  vermögen. 

Uebrigens  müssen  die  Kinder  möglichst  und  gleich- 
nftssig  warm  gehalten  werden,  und  Mütter,  die  ihr 
Kind  selbst  stillen,  oder  Ammen  müssen  nicht  nur 
während  der  Krankheit,  sondern  auch  noch  nachher, 
sich  vor  Gemüthsaffekten  und  Erkältung  sorgfilltig 
hüten,  und  eine  möglichst  strenge  Diät  beobachten. 
Kinder,  die  nicht  gestillt  werden,  bekommen  als  Nahrung 
Zwieback  mit  schwachem  Fencheltliee  und  etwas  Zucker, 
oder  dünnen  mit  wenig  Zucker  versüssten  Hafergrutz- 
oder  Graupenschleim  und  zum  Getränke  einen  Theil 
Kuhmilch  mit  zwei  Theilen  schwachen  Fenchel*  oder 
Aiiisthee  verdünnt.  — 

Ich  habe  eine  ziemliche  Anzahl  von  Handbüchern 
über  Kinderkrankheiten  durchgesehen,  um  irgendwo 
diese  beschridbene  eigenthümliche  Form  von  Krämpfen 
des  Darmkanals  der  Neugebornen  aufgestellt  zu  finden, 
allein  nur  in  einem  derselben  von  Dr.  Baume  in  Nismes, 
weldie  ins  Deutsche  übersetzt,  und  den  Titel  führt: 
Von  den  Konvulsionen  der  Kinder,  von  ihren  Ursachen 
und  ihrer  Behandlung.  Leipzig  1791,  spricht  der  Ver- 
fasser im  dritten  Kapitel  ganz  besonders  von  dem 
Schneiden  in  den  Gedärmen  bei  Neugebornen,  und  es 
ist  n^ir  aus  dem  aufgestellten  Krankheitsbilde  nicht 
unwahrscheinlich,  dass  diesen  vortreffliche  Kinderarzt 
sie  schon  damals  als  eine  besondere  Form  von  Krämpfen 
angesehen  habe.  Nur  Schade,  dass  er  sich  wieder 
durch  ähnliche  krampfhafte  Krankheiten  des  Unter- 
leibes hat  irre  leiten  lassen ,   dass   er  diese  mit  jento 
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^leichsate  Yerschmolzen  und  ,sie  unter  olbig;er  Benennung 
aufgestellt  hat 

Es  würde  zu  weitläufig  seyn,  wenn  ich  hier  einen 
Auszug  aus  diesem  Kapitel  liefern  wollte,  um  meine  An- 
sieht zu  rechtfertigen,  daher  ich  bitteu  muss,  dieses  in 
dem  Werke  selbst  nachzuleseft. 
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LX. 
Ueber  aiigebonie  Atresieii. 

Fon 
Dr.  L.  J.  BEGIN  in  Paris.  ^^ 


£s  scbeiBt  keinem  Zweifel  zn  unterliegfen,  dass  «rsprang- 
lieh  alle  natiirlicheo  Oeflfnuugen  des  mefischUchen  Korpers 
dttfcli  eine  mehr  oder  weniger  dichte,  zerreibliehe,  dem 
Hautgewebe  ihuliehe, Membran  verschlossen  sind,  die- 
beim  Foetus  fr&her  oder  später  zerreisst  und  ver- 
sdiwindet,  wodoreh  der  durch  sie  versperrte  Kommani- 
katioDSWeg  frei  wird.  Erhält  sich  diese  hinfällige^ 
Haut,  in  welchem  Fall  sie  wahrscheinlich  volltommenep 
orgauisirt  ist ,  als  sie  es  seyn  sollte ,  so  eatstehen  jene- 
zahlreichen  Imperforationen  oderAtresien,  deren  Heilung 
unter  die  Aufgaben  der  Wundarzneikunst  gehört.  Das, 
was  bei  einigen  Thiergattnngen ,  namentlich  bei  den 
Hunden  und  Katzen ,  an  den  Augenlidern  vorgeht ,  kann 
eine  entsprechende  Idee  von  dieser  Art  von  Missbildnng 
geben.  In  diesen  Fällen  sind  alle  Theile,  welche  die 
natürliche  Oeffnung  umgeben  sollen,  sie  gewissermaassen 
bilden  und  abwechselnd  gesclilossen  und  offen  halt^i 
missen,  vorhanden  und  vollkommen  regelmässig  gebildet.' 


*)  Aus  dem  Dictionnaire  de  Medecine  et  Chirurgie  pratitjues  par  Audkjzj 
Bioitr  t  BtdNDiir,  Boüillaud  ,  CRurEiLBiKB.  etc.  Art.  Intperforation 
im  zehnten  Baude  (Paris  1833). 
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D««Fdrtb68teheiiderMettlNrftD,  w«Iebe  tieOfiffimag,  die 
ganz  frei  sejQ  sollte,  verscliliesst ,  ist  die  ein&ige  Ab- 
nofmltit,   die  man  beme^Lt. 

Eine  aweite  Reibe  von  Fällen  wird  durch  bedevteodere 
Stdrimgen  der  organischen  Entwicklung  des  Foetus  ge« 
bildet.  Die  den  äusseren  Bedeckungen  benachbarte  Partie 
des  widernatürlich  verschlossenen  Kanales  fehlt  gänzlich, 
so  dass  nicht  blos  keine  Mündmng  yorbanden  is^,  sondern 
dass  auch  die  Muskeln,  die  sie  umgeben  und  zu  ihre« 
VerrichtuRgen  tauglich  madien  sollten,  nur  in  nnVoIi- 
ständigen  Rudimenteii  oder  auch  gar  nicht  zu  finden 
sind.  Eine  mehr  oder  weniger  beträchtliche  Lage  ron 
Zellgewebe  trennt  hier  noth wendig  den  blinden  Sadc, 
In  dem  der  nicht  durchbohrte  Kanal  sich  endet,  von 
der  Gegend  des  Körpers ,  wo  er  sieh  ausmünden  sollte. 

Eine  dritte  Art  von  Atresien  wird  gebildet  dwrefa 
eine  fälsche  Lage  der  nach  aussen  sich  rnrnndendmi 
Oi^ne  und  durch  eine  Versetzung  der.  Mündung  nach 
andern  Punkten,  als  die  Natur  ihnen  angewiesen  bat, 
oder  durch  die  Ausmtindoag  in  benachbarte  Hählen^  in 
die  dann  die  im  Kanäle  enthaltenen  Stoffe  entleert 
werden.  In  diesen  FäUen  besteht  also  neben  der  Im-^ 
Perforation  dne  abnorme,  vom  natiirlidien  Punkte  der 
Attsmüiidiing  mehr  oder  weniger  entfernt«  Oeffnung. 

Endlich  gibt  es  noch  eine  vierte  Art,  wo  die  den 
iwsem  Bedeckungen  nahe  gelegene  Partie  des  Kanäle« 
Yorhanden  ist  und  sich  mehr  oder  minder  tief  erstreckt, 
aber  mit  der  Innern  Partie  desselben  Organs  nicbt  ntt* 
sammentrifft  und  kommunicirt.  Hier  beobachtet  man  eine 
doppelte  Imperforation ,  nicht  an  der  äussern  Oeffnung , 
die  frei  und  gut  gebildet  ist ,  sondern  im  Kanäle  selbst, 
der  dahin  fähren  sollte ,  und  dessen  oberer  «nd  unterer 
Thell  zwei  blinde  Säcke  darstellen,  die  durch  Zellge- 
webe oder  noch  häufiger  durch  eine  Art  soliden  Strang, 
der  die  verwachsenen  Wandungen  des  Kanales  darstellt 
und  keine  Höhlung  hat,  getrennt  sind; 
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Jte  kMüpUelrter  ein  Org^M  ist  .und  je« mehr  es  sieb 
in  bneni  den  Kdrpen  ambreitet. and  hinein  erstreckt^ 
um  eo  vencbiedenartigere  und  vcrwiekeltere  .  Fumeo 
▼on  Inperforation  bietet  ee  dar.  Alle  die  aö  eben  an- 
gegebenen Formen  beobaebtet  man  am  After  und  dem 
Reetam^  wie  an  der  Vagina  nnd  Urethra;  dagegen 
kennt  man  am  Munde,  den  Augenlidern  und  der  Nase 
fast  nur  Falle  der  ersten  Art  von  Impeiforation  oder 
der  ein&chen  membranösen  Verschliessnng;  was  endlich 
die  Ohren  betrifft ,  so  findet  man  fast  nie  Abweidiungen 
deraellien  von  ihrer  natürlichen  Lage;  aber  bald  sind 
sie  einlach  yerschlossen ,  ^ald  ist  ihre  äussere  Partie 
nur  ein  Rudiment  oder  fehlt  gänslich. 

Bei  jeder  Geburt,  welcher  der  Arzt  anwohnen  nmsa, 
hat  er  stets  nach  der  Unterbindung  des  Nabehtranges 
seine  Anteerhsamkeit  zuerst  einer  genauen  Besichtigung 
das  Korpers  des  neuen  Erdenburgers  zu  widmen,  um 
sieh  von  etwaigen  Missbildungen  desselben  zu  unterr 
richten  und  sich  namentlich  des  Offenseyns  der  natur* 
Ucken  Ansmundungen  ^zu  vergewissern.  Diese  erste 
Untersuchung  ist  von  grSsster  Wichtigkeit,  namenthcfa 
in  Betreff  der  Mändungen  des  Afters  und  der  Harn  weg^e. 
In  vielen  Fällen  kann  man  dadurch  gelFahrlicbe  Zufalle 
verhüten  und  verhindern,  dass  man  erst  dann  vor- 
handene Bildungsfehler  bemerkt,  wenn  mehr  oder  weniger 
beunruhigende  und  gefahrliche  Erscheinungen  in  Folge 
davon  auftreten,  oder  selbst  erst  dann,  wenn  bereits 
unheilbare  ZufUle  sich  eingestellt  haben. 

1.     Verschliessung  des  Afters  und  des  Mastdarms. 

Ist  dieser  Bildungsfehler  bei  der  Besichtigung  des 
neugebornen  Kindes  übersehen  worden ,  so  treten  in 
Folge  der  Zurückhaltung  des  Kindspeches  bald  Krank- 
heitserscheinungen ein,  welche  Aufmerksamkeit  erregen 
und  die  Atresie  des  Afters  anzeigen.  Nach  zehen , 
zwölf  oder  zwanzig  Stunden,   während  welcher  Zeit 
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kei«e  Ansleejriißg  s^ättgefoiideii  bat,  wird  der  kleiae 
Patient  unrahig,  wimmert  klaglich,  macht  vergebliche 
Anistrengnngen ,  sich  des  Darminhalts  za  entledigen, 
während  welcher  die  Respiration  stockt,  das  Gesieht 
reth  und  der  Unterleib  hart  wird.  Anfangs  sind  diese 
Zufalle  vorübergehend  und  kehren  nach  ziemlich  langen 
freien  Zwischenräumen  wieder,  bald  aber  werden  sld 
anhaltender  und  folgen  rascher  auf  einander,  je  nach» 
dem  die  Kolikschmerzen  häufiger  und  heftiger  werden 
ttnd  das  Zwerchfell  sowohl  als  die  Bauchwandungen  zu 
häufigeren  und  stärkeren  Kontraktionen  zum  Behüfe 
der  Ausstossung  anregen.  Wird  nicht  durch  die  Kunst 
die  Eröffnung  der  Aftermundung  bewirkt,  so  nimait 
die  Spannung  des  Unterleibes,  besonders  nach  unten, 
zu,  er  wird  heiss,  hart,  und  das  Drängen  veimnlafi»! 
einen  lebhaften  Schmerz,  den  das  ^wiederkehrende 
Schreien  ankündigt.  Bald  werden  die  in  den  Magen  anl- 
geinommenen  Nahrungsflnssigkeiten  erbrochen ,  nachher 
sdileimige  und  gallige  Massen  und  endlich  selbst  dem 
Kindspech  ähnli^che  Substanzen.  -  Bleibt  der  Zustand 
so,  so  ist  der  Tod  unvermeidlich  und  tritt  früher  oder 
später  ein,  am  dritten  oder  vierten  bis  zum  siebei^en 
oder  achten  Tage,  je  nach  dem  geringeren  oder  grosseren 
Widerstand,  den  die  Kräfte  des  Kindes  dem  Leiden  ent- 
gegensetzen, und  den  rascheren  oder  langsameren  Fort^ 
schritten  der  Entzündung  des  Bauchfells  i^nd  der  Ge- 
därme,   die  hier  unausbleiblich  eintritt. 

Sobald  die  ersten  24  Stunden  nach  der  Geburt  ohne 
Stuhläusleerung  verfliessen  und  einige  der  angegebenen 
Symptome  sich  zu  zeigen  beginnen,  so  muss  der  After 
und  die  untere  Partie  des  Darmkanals  genau  und 
möglichst  vollständig  untersucht  werden. 

Ist  die  im  Üebrigen  gut  gebildete  Afteröffnung  #nur 
durch  eine  Haut  verschlossen ,  so  ist  diese  in  der  Regd 
durch  die  im  Mastdarm  angehäuften  Massen  hervorge- 
trieben und  bildet  einen  leicht  zu  erkennenden  Yorsprung, 
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der  bei  jedem  neveti  Dr&n^^  suMflunt  and  ^di  spauit« 
Bin  Krenzschnitt  mit  einem  geraden  BlrtMii ,  dte  man 
wie  eine  Schreibfeder  gegen  die  widenwtarliche  Yer- 
acbHeaanng  fftkrt,  ist  liinreicliend ,  das  Hlndemiss  za 
beseitigen  und  iait  der  Entl^ennig  des  Kindqpecitea 
allen  Krankheftserscheinihigen  ein  Ziel  zu  setzen.  Eia 
kleiner  C^arpiemeis^l,  mit  Cerat  bejrtriüben,  wird 
sodann  während  der  ersten  Tiernndzwanzig  Stunden  i« 
den  After  eingebracht,  um  einer  Yerwachsnng  der 
Lappen  Torznbengen.  Spater  ist  dieses  VerUeben ,  das 
vielleicht  auch  ohne  diese  Vorsichtsmaassregel  nickt 
eingetreten  wäre ,  nicht  mehr  za  befurchten ,  und  jedes 
BMbfingen  eines  fremdes  Körpers  ist  dann  unnutz.  Die 
dnt^eb  den  Einschnitt  gebildeten  Lappen  sieben  sieh 
nach  ihrer  firundücbe  zurück ,  vernarben  für  sfcb  und 
vetuehwinden  bald  ganz,  indem  sie  mit  dem  Rande  des 
Afters  Terschmdzen. 

Bei  einer  soUderen  Yerschliessnng  des  Afters ) 
wnkei  dieser  gleichwohl  noch  vorhanden  und  die  von 
den  Schliessmuskela  umgebene  Partie  des  Mastdarm^ea 
durch  eine  Art  von  Pfropf,  der  aus  Fettlnassen  und 
Eellgewebe  besteht,  verklebt' oder  vei-schlossen  und 
ihres  Lumens  beraubt  tot,  wird  die  Missbildntig  voa 
viel  grSsserer  Bedeutung,  %venn  gleich  sie  der  Kuitst^ 
hälfe  noch  zugänglich  bleibt*  Fühlt  man  hier,  wie  bei 
dem  Drängen  des  Neugebomen  das  Kindspeoh  gegen 
die  Aftergegend  gedruckt  wird ,  und  m^r  oder  wen^^ 
Uef  eine  abgerundete,  dem  Drucke  widersteheude  Oe- 
achwulst  bildet,  so  muss  man  bis  zu  dies^  dringen, 
Indem  man  mitten  in  den  Falten,  welche  die  Gegend  der 
Oeffnung,  die  vorhanden  seyn  sollte,  andeuten,  ein^ 
schneidet.  Zu  dieser  Operation  eignet  sieh  ein  Bitftoliri 
mit  admialer  and  langer  Klinge,  oder,  wenn  mau  sehr 
hl  die  Tiefe  dringen  mass,  nodi  besser  ein  Trois-quarta. 
Yon  Wichtigkeit  ist  es,  zur  AHsf&hrung  den  Momeat 
zu  wMilen,  wo  im  Drängen  atattfindet,  w^l  dantf  4esr 
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Mitide  Saek  nath.  nntoi  getrieben  wird,  de»  After  iilUier 
ruckt,  welter  und  gespannter  wird,  Umstände,  die 
elnestheib  den  Zwiedbenraum  zwischen  den  äasser« 
Bede^nngen  und  dem  blinden  Saeke  verringern ,  theilg 
machen,  dass  man  diesem  leichter  begegnet.  Dann  ist 
es  auch  wichtig,  dass  man  die  bekannte  Richtung  des 
Darmes  längs  der  Krunnkiung  des  Mastdarmes  au& 
merksam  verfolgt  und  das  Instmment  nicht  tiefer  ak 
t  Ys^  bis  3  Zolle  einsenkt.  Ifach  dieser  Operation  muss 
nidit  allein,  die  Wieke  mit  grosser  Sorgfalt  eingebracht 
werden,  «ondern  man  muss  auch  ihren  Gebrauch  bis 
2ur  vollkommenen  Yernarbüng  der  Theile  fortseteen, 
um  der  Neigung  zur  Wiedervereinigung,  die  sie  bet* 
behalten,  zu  begegnen. 

Es  gibt  Fälle,  wo  die  Afterpartie  des  MastdanM 
vorhanden  ist,  mehr  oder  weniger  nach  oben  sich  «r^ 
streckt  und  in  einem  blinden  Sack  sich  endet,  der 
keine  Kommunikation  mit  dem  übrigen  Darmkanal  hat 
dder  mit  diesem  nur  durch  eine  Art  von  fibrösem, 
solidem ,  mehr  oder  weniger  langem  Strang  verknüpft 
ist,  welcher  die  verwachsenen  Membranen  des  Orgänes 
darstellt.  Wenn  in  diesem  Falle,  der  immer  sehr  dbel 
Ist,  die  wieiter  oben  angegebenen  Erscheinungen  sich 
kund  geben,  anhalten  und  unaufhöriich  sich  steigern, 
so  darf  mau  sich  nicht  auf  die  äusserliche  Untersuchung 
des  Afters  beschränken  und  auf  das  Beibringen  Von 
Klystieren,  die  nicht  zurückgehalten  werden  können; 
sondern  mau  muss  den  Darm  mittelst  des  Fingers  oder 
selbst  mittelst  einer  Harnröhrensonde  von  Kautschuk 
untersuchen.  I^&hlt  man  mit  der  Spitze  des  Finger» 
die  durch  das  zurückgehaltene  Kindspech  gebildete 
Ansehwelkmg  des  obern  Theiles  des  Darms ,  so  muss 
man  auf  diese  einen  hinlänglicli  langen  Trois-quaris 
richten,  mit  dem  mauHu  die  HSMe,  in  welcher  die 
Massen  eurftdcgehalten  sind,  eindringen  wird;  Alt 
Canule  di^t  zur  Entleerung  4^rielben;   smn  läset  sie 
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mehrere  Tilge  liegen,  «m  de«  gebalHrteB  W^  MTen 
SU  erhalten.  Mimmt  man  sie  dann  Iierana,  ao.moas 
man  sogleich  eine  ChaipiewielLe  einbringen,  deren 
CtebrancA  man  bis  znr  vollständigen  Vemarbung  der 
Thelle  fortsetzt,  indem  man  sie  stets  grosser  machte 
Befindet  sich  zwischen  brtden  Theilen  nur  ^e  dünne 
hiembranose  Scheidewand,  wie  in  dem  von  Cocrtial 
mitgetheilten  Falle,  bo  kann  der  Einschnitt  leicht  wM 
der  Spitze  eines  Bistouris  gemacht  werden.  In  des 
andern  Fallen  sind  die  Operationen  der  Art  immer  sehr 
schwierig,  und  haben  selten  einen  glucklichen  Erfolg, 
weil  man  das  obere  Ende  des  Darms  leicht  TerfeUt  < 
oder  In  die  Banchfellhöble  dringt,  oder  endlich,  weil 
es  schwierig  ist,  den  wiederhergestellten  Weg  für  die 
Ausleerung  der  Gedärme  offen  zu  erhalten,  worauf 
schon  Bell  aufmerksam  gemacht  hat. 

Oeffnetv  sich  der  von  der  normalen  Richtung  aib« 
weichende  Mastdarm  bei  männlichen  Kindern  in  die 
Blase  oder  die  Harnröhre,  und  bei  weiblichen  in  die 
Scheide,  so  leben  die  Kinder  selten,  lange.  Indessen 
kennt  man  doch  Fälle  von  Individuen,  die  mit  aolchen 
Missbildungen  ein  ziemliches  Alter  erreichten.  Unter 
andern  Umständen,  wenn  die  abnorme  Mundun|f  nicht 
hinreichend  war,  hat  man,  wiewohl  ohne  Erfolg,  dt» 
Herstellung  eines  kunstlichen  Afters  in  der  Weiche 
versucht. 

Eine  angeborne  bedeutende  Verengerang  dea  Aftern, 
so  wie  des  unteren  Theiles  des  Mastdarmes,  erfordert 
einen  Einschnitt,  den  man  mit  einem  geknöpfte 
Bistouri  in  der  Richtung  gegM  das  <A  cocc]^  aus- 
fuhrt, wie  von  mehreren  Chirurgen  mit  Glück  ge- 
schehen ist.  Verbindet  sich  mit  der  Aftervereng^nu^r 
zugleich  die  Mündung  des  Mastdarms  in  benachbarte 
Organe,  so  dass  die  Kothmassen  auf  beiden  Wegen 
zugleich  ausgeleert  werden,  so  wäre  es  passend,  die 
natürliche  Mündung  gradweise  zu  erweitem,  und  ^ricfc 
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m  Inringen. 

Endlieb  mau»  te  sokfaeii  Fällen,  wo  gar  kein  orgMi- 
sirter  After  rorhanden  Ist  und  we  die  unterste  Partie 
iMs  Dännkaaaies  gänilteh  fehlt,  nothweadig  ein  kinst- 
lielier  After  in  der  Ingninalgegend  oder  in  der  Weiche 
der  linken  Seite  hergestellt  werdm»  Dasselbe  ist  zu 
tlnni,  wepn  der' After  nnd  die  unterste  sich  nach  oben 
im  ietoen  blinden  Sack  endende  Partie  des  Mastdarois 
zwar  Tcirhanden,  das  Ende  der  oberen  Partie  des  Darmes 
aber  mittelrt  der  Instrumente,  die  man  so  weit,  als  die 
Klngheit  es  erlanbt,  einbringt,   nidit  £n  errelclien  ist. 

2.    VerschlUssung  der  Harnröhre, 

Bei  der  Harnrohre  der  Kinder  männlichen  Gesdilechte 
findet,  selten  eine  V^scbliessuhg.  ihrer  m^iulicfaen  Ans- 
nffindni^  BkM.^  ohne  dass  diese  durch  eine  abnorme 
Oeffiiung  aaf  cfor  oberen  oder  unteren  Flächie  der  Ruthe 
oder  zwisclien  beiden  Abtheilungen  des  Hodensaeks  oder 
im  Perineum,  ersetzt  wird.  Diese  Missbildung  bildet 
dann  einen  der  Fälle,  die  man  unter  den  Benennungen 
fipispadie  und  Hypospadie  (geschrieben  hat. 

Zttweiltti  imless  kommt  es  ror,  dass  die  Rändef 
der  Harnröhre  blos  durch  eine  abnorme,  dünne,  zer- 
reiUiche  Haut  verschlossen  sind  und  desshalb  die  Ex* 
kretiou  des  Urins  nicht  möglich  ist.  Diesen  Zustand 
erkennt  man  einerseits  daran ,  dass  das  Kind  nicht  nass 
wird,  anderseits  an  dem  kläglichen  Schreien  und  ttn 
dem  Drängen,  das  trotz  der  ungehinderten  Ausleerung 
dea  Kindspeches  sieb  einstellt,  endlich  an  der  zunehmen« 
4eB  Auftreibuhg  der  Unterbanehgegend ,  die  gespannt, 
abgetlindet  und  gegen  Druck  unnaohgidbig  wird.  Ein 
Eipstteh  mit  der  Spitze  eines  Bistouris  in  der  Gegend , 
wo  die  Oeffnuug  durch  das  Herausdrängen  der  Flüssig- 
keit angedeutetlst,  reicht  hin,  die  Freihat  der  Mundung 
ItiMrzttstellen^  das  Einbrin^on  eines  Bougies  oder  einer 
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Rihre  ist  Mcb  dieser  kleineti  Opira^n  ifterflfissigf: 
die  Benetzung  des  Harns  und  sein  häufiger  Avi^uss 
sind  genügend,  um  das  Wiederzusammenheilen  der 
Wundränder  eu  verbaten* 

Ist  keine  Atresie , ,  sondern  nur  eine  betrachtliche 
Verengerung  der  Harnröhre  zugegen,  die  übrigens  zur 
Entleerung  des  Harnes  hinreicht,  so  legt  man  keine 
Hand-  an^  sdche  Operationen  dürfen  nur  da  Vorgenommetr 
werden,  wo  sie  dringend  nöthig  sind»  Die  organischen 
Gewebe  sind  bei  den  Kindern  zu  weich,  zu  irritabel, 
zu  sehr  geneigt,  unter  dem  Einflüsse  eines  Entzühdungs* 
zustandes  Desorganisationen  zu  erfahren ,  besondens.  in 
der  Nachbarschaft  der  Geschlechtstheile  und  des  Afters, 
dass  der  Operateur  hier  immer  äusserst  zurückhaltend 
seyn  muss. 

Die  Atresie   der  Vorhaut   ist  immer  leiclit  zu  er- 
kihmen*     Eine  weiche  fluctuirende  Geschwubt,  die  auf« 
fidlend  durchscheinend  ist,  zeigt  die  Natur  des  Krank« 
heitszustandes  hinlänglich  an.   Von  Wichtigkeit  ist  es, 
ohne  Verzug  dem.  Uebel  abzuhelfen,  um  die  durch  die 
Zurückhaltung  des  Harnes  erregten  ZufäHe  zu  ^beseitigen 
und  einer  Infiltration  dieser  Flüssigkeit  in's  Zellgewebe 
der  Ruthe  und  des  Hodensackes  zu  b^egaen ,  die  eine 
gangränöse  Entzündung  zur  Folge  haben  würde.     Die 
Exeisiott  des  Tordersten  Theiles   der  Geschwulst  "ent- 
spricht  diesem   Zwecke   vollkommen   uiid  ertheilt   d^' 
Vorhaut  die  Dimensionen,  die  sie  eigentlich  haben  soll. 
Die  gleichfalls  ah  angeboren  vbrkömmendie  Verengerung' 
d^r  Oeffnnng  dieser  Hautfalte  stellt  die  Phymosis  dar. 
Bei  Kindern  weiblichen  Geschlechts   ist  eine  VolU 
kommene  Imperforation  der  Harnröhre  gleichfalls  sehr 
selten.     Man   erkennt  sie   an   den    oben  angegebenen; 
Zeichen ,    und   hilft    dem   Leiden  durch    eine   der    So 
eben  angegebenen  ähnliche  Operation  ab.     Bei  deinen 
Bfädchen  begegnet  die  Natur  zuweilen  —  häufigei*  als 
hei  Knäbeben  —  der  VersehUessimg  der  Harnröhre  durck 
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«Ina  abnorme  Mündung  am  Nabel.  Bald  nach  der  Ge- 
burt nähert  sich  die  noch  fiftst  ganz  ausserhalb  der 
Beekenbohle  gelegene  Harnblase  der  Nabelnarbe,  und 
die  noch  nicht  erfolgte  Verschliessung  oder  die  nicht 
gehörig  feste  Obliteration  des  Urachüs  erleichtert  die 
Herstellung  dieses  Aushiilfsweges  für  die  Exkretion. 
Bekäme  man  einen  solchen  Fall  bei  einem  kleinen 
Kinde  zu  behandeln,  so  müsste  man  die  die  Atündung 
der  Harriröhre  verschliessende  Membran  einschneiden, 
dann  in  diesen  Kanal  eine  kleine  Sonde  von  elastischem 
Gummi  einlegen,  und  so  dem  Harn  seinen  gewöhn- 
lichen Weg  bahnen.  Zu  welcher  Lebenszeit  man  auch 
später  eine  solche  Missbildung  vorfinden  sollte,  muss 
man  gleichfalls  mittelst  eines  schneidenden  Instrumentes 
die  Freiheit. der  Mündung  des  natürlichen  Kanales  her- 
stellen ,  für  den  ungehinderten  Ausfluss  des  Harns  durch 
ihn  Sorge  tragen,  um  elfte  Yernarbung  der  fistulösen 
Oeffnung  erlangen  zu  können.  Auf  diese  Weise  ist 
Cabrols  bei  einem  Mädchen  von  achtzehen  Jahren  zu 
Werke  gegangen,  und  ein  vollkommen  glückliches  Re- 
sultat belohnte  sein  Verfahren. 

3«    JXt  VerscAltesming  der  Scheide. 

In  der  Regel  macht  sich  diese  erst  um  die  Zelt 
der  Geschlechtsentwicklung  bemerklich.  (Aus  diesem 
Grande  gehört  sie  auch  streng  genommen  nicht  in  das 
Gebiet  der  Kinderkrankheiten,  und  dessh^lb  übergehen 
wir  diese  Abtheilung  des  Aufsatzes,  Indem  wir  soglelcli 
zu  den  noch  übrigen  drei  Arten  der  Imperforation  über- 
gehen.   RH.') 

4.   bttpifföraüon  der  Lippen  und  der  Nase. 

Fälle  von  Atresie  des  Mundes  und  der  Nase  sind 
äusserst  selten.  >  Führte  der  Zufall  eine  solche  Miss- 
bildung  einem  Praktiker  In  die  Hände ,  so  müsste  er 
mittelst   eines  schneidenden  Instrumentes  die  f^bnorme 
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Membran  mit  Berücksichtigung  den  dM  Orensen  itt 
Mturiiclien  Oeffnung;  attdentendea  Randea  abtrageal 
Hätte  sich  die  Ol^rlippe  uiitenr  der  Nase  amgeatä^ 
nnd  ivare  liier  verwaelfsen  ^  so  mßsste  aie  r^t  Allem 
losgelöst  und 'iieruntergebraebt  werden ,  ehe  maii  Meh 
mit  den  Naseuoffnungen  za  bescfaäftigen  hätte.  Ein 
passender  Verband  und  das  Einbringen  von  Bourdonnetft 
von  Charpie  in  die  Mase  würden  die  Theile  in  der 
passenden  Lage  erhatten  und  — wenigstens  2ttm  Tbeil -^ 
der  Verwachsung  der  wieder  hergestellten  OejShnngen 
vorbeugen. 

5.    Imperforaiion  des  äusseren  Gehörganges. 

Fast  nie  wird  die  Hiiire  des  Operateurs  bei  noch 
sehr  jungen  Kindern  in  Anspruch  genommen ,  um  dieser 
Missbildung  abzuhelfen,  sey  es,  weil  sie  anfangs  niaht 
bemerkt  wird,  oder  weil  man  gern  eine  spätere  Lebens- 
zeit abwartet,  um  die  erforderliche  Operation  vornehmen 
zu  lassen.  Nicht  selten  ist  der  Gehörgang  nur  durek 
eine  Membran  entweder  an  seiner  äusseren  Oeifnung 
oder  etwas  tiefer  verschlossen.  Im  ersteren  Fall  muss 
man  mit  einem  schmalen  Bistouri  einen  Kreuzschnitt 
machen ;  im  ändern  Falle  kann  man  entweder  dasselbe 
thttn,  jedoch  mit  der  grössten  Vorsicht,  am  nicht 
das  Trommelfell  zu  verletzen,  oder  kann  inan  die 
abnorme  Membran  durch  die  wiederholte  Anwendung 
des  Höllensteins  zerstören«  Ist  der  Gehörgang  ditrek 
eine  abnorme  Annäherung  des  Tragus  und  Antittagus 
verschlossen,  so  reichen  oft  kleine  Röhren  von  Sitber, 
Blei  oder  einer  ähnlichen  Substanz  hin,  sie  aufzubeben^ 
von  einander  zu  entfernen  und  die  Funktion  des  Gehörs 
in  Ordnung  zu  bringen.  Würde  dieiss  Verfahren  nicht 
hinreichen,  isro  müsste  man  mittelst  eines  schneidenden 
Instrumentes  die  iiberflüssigen  Massen  abtragen.  Eine 
Röhre  mit  den  passenden  Dimensionen  wurde  dann  dazu 
dienen,  für  die  gehörige  Form  der  Narbe  zn  s<Mrgen 
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ml  eii«r  «ü  iMBträehtUdiea  VjdttBfe^Ms^  ^j^mM^gOk 
In  dbn  sckviii^slftn  fälleo,  wo  die  Kiioeheniväate 
des  OehSrgMigm  «loBaiider  wm  sehm  genäbert  i)der..Ten 
lebmoben  Jifaid,  iat  die  Kaust. ttBmftektig,.  und.. es  §^11^ 
kehk  JM itM  y.  eiiMr  solchen  MtoUUbug;  abauhelfen. 

6.   Imperforaiion  der  Augenlidersptüte. 

SdteakilimDen. Fälle  vor,  ^o  die  AiigeiilidetriihMt 
ganzen  Aoedehnung^nadi  YerwAchseasindC^iic^ft^&fölfpi^arali 
petfiKiimi).  Fast  inuner  beschrankt  sich  ihre  VerwaebsMiig; 
auf  ein  Dritltheil,  auf  die  Hälfte,  anf  drei  Yi^tfaeik 
(^AnehyhhJepiumm  imptrfecium}.  Diese  Missbildai^  ist  iii 
Allgemeinen  eben  so  leicht  zu  erkennen  als  zu  heilen. 
Ist  die  Vereinigung  nur  partiell,  so  bringt  man  durch 
die  Oeffnuug  eine  Hohisonde  unter  die  dieselbe  bewirkende 
Membran,  sie  dient,  dem  Bistouri,  das  sie  zerschneidet, 
zum  Fuhrer ,  wobei  man  der  Furche  folgt ,  welche  die 
Tarsusknorpel  und  d}e  Augenlidränder  zwischen  sich 
lassen.  Ist  die  Verwachsung  vollkommen,  so  hebt 
man  die  Augenlider  am  äusseren  Augenwinkel  in  die 
Höhe,  macht  ohne  Gefahr  eine  kleine  Punktion  an  der 
abnormen  Membran,  dann  schiebt  man  durch  die  ge- 
machte Oeffnuug  eine  Hohisonde  ein  und  fuhrt  die 
Operation  wie  im  vorigen  Falle  aus.  Hernach  genügt 
es,  zwischen  die  Augenlider  etwas  Gerat  oder  sonst 
eine  Salbe  zu  bringen,  um  einer  neuen  Verklebung 
derselben  unter  sich  zu  begegnen. 

Totale  Verwachsungen  der  Augenlidcir  ml|  ^m 
Augapfel  iSpvdfhphanmperfectuni)  lasse  man,  wie  sie  sind. 
Ebenso  verhält  es  sich  mit  einer  innigen  Verwachsung 
der  Innern  Fläche  eines  Augenlids  mit  der  Hornhaut, 
weil  diese  uach  der  Operation  dui^ch  die  Vernarbung 
trübe  wird,  also  das  Sehen  gehindert  wird  und  zu- 
gleich die  Entstellung  nicht  unbedeutender  ist.  Nur 
Verwachsungen  der  Augenlider  niit  der  Sclerotica  oder 
vielmehr  mit  der  Conjunctiva,  welche  die  vordere  Partie 
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ttM  SU  beseitigen  radien.  Besteht  mir  efn  sdilaffes, 
tsoHrtes  Band ,  so  wird  es  leicht  durch  eine  Sckeere 
getrenst,  vnd  sdten  entsteht  es  von  Nenmn«  Ist  aber 
die  Verbindung  ausgedehnter  und  enger,  so  ist  eine 
miilisaniere  Lostrennung  nothig ;  und  ungeachtet  der 
Bewegungen  der  Augenlider,  ungeachtet  man  oft  wieder- 
hol einen  Ring  oder  ein  Stilet  zwischen  ihnen  tind  dem 
Augapfel  hinfuhrt ,  erzeugt  sieh  doch  die  Adhärenz  fast 
{■uner,  wenigstens  zu  einem  grossen  Theile,  wieder. 
Man  muss  desshalb  im  Betreff  der  Prognose  In  diesen 
4mi  Ansdiein  nach  so  einfaclien  Fällen  vorsichtig  seyn. 


Ende  def  acbten  Heftef. 
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